
 أ
 

  
   

 
   

 

 

 

 



 ب
 

 

 دانشکده تربیت بدنی

 فعالیت بدنی و تندرستی کارشناسی ارشد پايان نامه 

 

 

کنترل قند خون یشتر بر شاخص ها ریبه همراه مصرف ش یهواز نیتمر تأثیر   

 2نوع  یابتیزنان د در

 

 

 زهره رگبار نگارنده: 

 

 

 :استادراهنما

 انیونسي یدکتر عل 

 

 استاد مشاور:

 اییدکتر عادل دنی

 

 97 شهريور

 

 

 



 ج
 

 

 
 

 

 

 

 :تقديم به
  

ها و سپاس نیبهتر ستهیشا انشیکه مقام والا بزرگوارم و مادر پدر

 می، تقدیندایدن یها یمظهر تمام مهربان و درودهاست نیفراوان تر

 . . .شان به خاطر مهربانی تمام نشدنی نهابه ا
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 سپاسگزاری

مان بخشید و به طريق علم و دانش ار يکتا را که هستی سپاس بی کران پروردگ

رهنمونمان شد و به همنشینی رهروان علم و دانش مفتخرمان نمود و خوشه چینی از 

 . علم و معرفت را روزيمان ساخت

بسیار سپاسگذارم چرا   "علی يونسیان" گرامیم جناب آقاي دکتر گران قدر و استاداز 

و استاد  نمود ن اين پايان نامه بسیار مشکل میتامی ايشان هاي که بدون راهنمايی

ام را داشته شانيا يشاگرد افتخاربزرگوارم که  استاددنیايی دکتر  يمحترم مشاور آقا

آن  نیو مساعدت کادر محترم دانشگاه و مسئول ياز همکار نیهمچن م.کنیم ميتقد

  رادارم. یکمال تشکر و قدردان
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فیزیولوژی فعالیت بدنی و تندرستی گرايش  ه کارشناسی ارشد  رشته تربیت بدنیدانشجوي دور زهره رگبار اينجانب 

تاثیر تمرین هوازی به  دانشگاه صنعتی شاهرود نويسنده پايان نامه کارشناسی ارشد با عنوانتربیت بدنی از دانشکده 

دکتر علی حت راهنمايی آقاي ت 2خون در زنان دیابتی نوع  همراه مصرف شیر شتر بر شاخص های کنترل قند

 :شوممتعهد مییونسیان 

 تحقیقات در اين پايان نامه توسط اينجانب انجام شده است و از صحت و اصالت برخوردار است. •

 هاي محققان ديگر به مرجع مورد استفاده استناد شده است.در استفاده از نتايج پژوهش •

يا فرد ديگري براي دريافت هیچ نوع مدرک يا امتیازي در سط خود ان نامه تا کنون تومطالب مندرج در پاي •

 هیچ جا ارائه نشده است.

دانشگاه »باشد و مقالات مستخرج با نام کلیه حقوق معنوي اين اثر متعلق به دانشگاه صنعتی شاهرود می •

 سید.خواهد ر به چاپ« Shahrood University of Technilogy»و يا « صنعتی شاهرود 

اند، در مقالات مستخرج مام افرادي که در به دست آمدن نتايج اصلی پايان نامه تاثیرگذار بودهحقوق معنوي ت •

 گردد.از اين پايان نامه رعايت می

هاي آنها( استفاده شده است، در کلیه مراحل انجام اين پايان نامه، در مواردي که از موجود زنده )يا بافت •

 ل اخلاقی رعايت شده است.ضوابط و اصو

ر کلیه مراحل انجام اين پايان نامه، در مواردي که به حوزه اطلاعات شخصی افراد دسترسی يافته يا استفاده د •

 شده است، اصل رازداري، ضوابط و اصول اخلاقی انسانی رعايت شده است.

 تاريخ

 امضاي دانشجو

 مالکیت نتایج و حق نشر

اي، نرم افزارها و تجهیزات هاي رايانهبرنامه آن )مقالات مستخرج، کتاب، کلیه حقوق اين اثر و محصولات •

باشد. اين مطلب بايد به نحو مقتضی در تولیدات ساخته شده( مربوط به دانشگاه صنعتی شاهرود می

 علمی مربوطه ذکر شود.

 نامهتعهد 
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 چکیده

 يبر شرراخه ها  شررتر ریمصرررت شرري با و بدون هواز ناتيتأثیر تمرپژوهش حاضررر با هدت تعیین  

 شیپبا طرح  یشرريپژوهش از نوع آزمادو انجام شررده اسررت. اين نوع  یابتيزنان د در کنترل قند خون

با گروه کنترل   ماري آن راآزمون  و پس آزمون   عه آ جام به د بوده و  نان مبتلا  یه ز بتيکل  2نوع  ا

به ه دردسررترس انتخاب و نفر از آنان به عنوان نمون 43تشررکیل داده اند که تعداد  شررهرسررتان بجنورد

نفره 10)مصرررت همزامان شرریر شررتر و تمرين هوازي(، Aنفره 12به چهار گروه  یصررورت تصررادف

B ،)مصرت شیر شتر(نفره10C و )نفره 11)انجام تمرين هوازيDتقسیم شدند.  (کنترل )گروه کنترل

گروه دوم رفته ور گقراشتر  ریمصرت شتحت مداخله با تمرينات هوازي و م زمان گروه اول به صورت ه

گروه  پرداخته و نهايتاً يهواز ناتيتمربه انجام تنها  زیگروه سوم نداشتند.  مصرت روزانه شیر شترتنها 

آزمون  شیپ لهیچهار گروه به وسرر یتمامنات، يتمر ي. قبل از اجرادريافت نکرد يمداخله ا چیچهارم ه

درصررد  BMI یبدن بیترک ،وزن و قدي ریسررنجش شررامل اندازه گ نيمورد سررنجش قرار گرفتند که ا

و سررنجش قند خون ناشررتا سررنجش براي  (و In body 3.0با اسررتفاده از دسررتگاه) بدن  یچرب

 وضعیت در شیر مصرت و تمرينات اتمام از پس ساعت 48 و تمرينات شروع از قبل  A1Cنیهموگلوب

فوق به عنوان پس آزمون به  يها يریمجددا همه اندازه گمداخلات  انيپابود. در  شد آوريجمع ناشتا

 هيآزمون آنوا مورد تجز قياز طر SPSSتوسط نرم افزار ي ریهر دو اندازه گ جينتا در انتها و. دیانجام  رس

شتر بر  ریبه همراه مصرت ش يهواز ناتيده هفته تمر ياجرا، و يافته ها نشان داد قرار گرفت لیو تحل

 . (P˂01/0) تأثیر داشته استنوع دو  یابتيدر زنان د A1Cنیهموگلوبقندخون ناشتا و ، بدنیبیترک

سنجش  ریش، يهواز ناتيتمرلمات کلیدی: ک شتا ،شتر بر  ، A1C نیسنجش هموگلوب، قند خون نا

 ونوع د ابتيد

 ا تو
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  مقدمه -1-1

 هیرا در کل یتواند آثار متفاوت یم ديجد رییهر گونه تغ، يعلوم و فناور شررررفتیامروزه با توجه به پ

که در سررلامت  یعوامل انیم نياما از ا. انسرران به وجود آورد يو اقتصرراد یاجتماع، يفردی ابعاد زندگ

 یعني کيولوژیدمیپگذر ا لیامروزه به دل. باشررد یبرخوردار م يا ژهياز نقش و، اسررت گذارتأثیرانسرران 

ز ا کيولوژیکنترل عوامل ب لیبه دل رداریواگ يها يماریب يبه جا رداریرواگیغ يها يماریب ینيگزيجا

 زانیم شيدر افزا هيتغذ يها وهیو شرر یو سرربک زندگ یناهنجار بهداشررت يطرت و نقش رفتارها کي

 يبا هدت حفظ و ارتقا هداشتنگرش در مراقبت و ب رییلزوم تغ، گرياز طرت د رداریرواگیغ يها يماریب

ن عوامل به عنوا ی و تغذيه نا مناسبتحرک یبا توجه به موارد ذکر شده نقش ب. است يضرور یسلامت

 . (1)است تیحائز اهم، ها يماریب وعیدر ش یاصل

از بروز  يریگشیدر پ یمهم تأثیرتواند  یمو تغذيه سالم مناسب  یکيزیف تیکه فعال نيتوجه به ا با 

ها و  يماریدر مورد ارتباط ب یمتون و مقالات علم یبررسرر، عوارض آن ها داشررته باشرردو  ها يماریب

 شیپ نهیدر زم يدیمف اتتأثیر يدارا هاي هوازي ب اسرررت که ورزشطلم نيا يايگو یکيزیف تیفعال

ست ریرواگیمزمن و غ يها يماریاز ب يریگ شهاي . ا  نيتر یعیو طب تیفعال نيبهتر هوازيدر واقع ورز

به شررمار می رود و به نظر می رسررد با بیماري هايی از   یو روان یجسررمان یکسررب آمادگ يورزش برا

 . (2)اشدجمله ديابت نیز مرتبط ب

گزارش شده است که ظرفیت عملکردي فعالیت ورزشی، مهم ترين عامل پیش بینی کننده مرگ و 

شی از  ست که در بیماران 3)بیماريمیر نا شده ا شان داده  ، قدرت عضلانی قلب و ظرفیت ديابتی(. و ن

وان بخشی ورزشی و عملکردي کاهش می يابد، بنابراين، پیشنهاد شده است که تمرينات ورزشی به عن

ورزش و فعالیت بدنی  (.4از برنامه هاي بازتوانی جهت افزايش ظرفیت هوازي مورد اسررتفاده قرار گیرد)

 (. 5بهبود عوامل خطرساز می شود)و ، باعث کاهش علائم بیماري ديابتیمناسب در بیماران 
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د لامت افراهمچنین برخی از پژوهشها نشان می دهد که مصرت مواد غذايی مناسب نیز می تواند س

در واقع ورزش و تغذيه مناسررب بهترين وامل . (6)را تضررمین نمايد و در درمان بیماري ها مفید باشررد

 پیش بینی کننده سلامتی و بهبود بیماري ها در افراد ديابتی به شمار می رود.

  مسأله بیان -1-2 

 امر در مهم مشکلات و مسائل از يکی به بیماري اين که شده موجب جهان در 1دو نوع ديابت گسترش

 ترشررر  ناکارايی نتیجه در که اسرررت 2متابولیکی اختلالی، دو نوع ديابت. (5) گردد تبديل سرررلامتی

 هشرردار سرررعت با مزمن بیماري اين. (7) می دهد رخ آنها دو هر يا انسررولین عملکرد يا 3انسررولین

سترش درحال جهان در ايدهنده ست گ شود زده تخمین و ا سال افراد تعداد می   در آن به مبتلا بزرگ

 افزايش میلادي 2025 سال  در نفر میلیون 300 به میلادي 1995 سال در نفر میلیون 135 از جهان

 . (8) يابد

 جهان پیشررررفته کشرررورهاي بیشرررتر در ومیر مرگ عمده علت چهارمین عنوان به ديابت حقیقت در

ست شده شناخته شود گفته مه شیرين ديابت آن به که ديابت از نوع اين ا  نوع ديابت از ترشايع می 

 می دهند تشرررکیل دو نوع ديابت به مبتلا افراد را ديابت به مبتلايان از %95 تا 90 حدود و بوده يک

 در هاآن تفاوت مهمترين که دارند يکديگر با اسررراسررری تفاوت چند، دو ديابت و اول نوع ديابت. (9)

سولین هورمون ست ان شان شواهد ا صلاً يک نوع ديابت به مبتلا افراد بدن می دهد ن سولین ا  تولید ان

 هايسرررلول که هرچند ؛می کند تولید انسرررولین هنوز دو نوع ديابت به مبتلايان بدن اما ؛می کندن

 در که، ندارند را 4گلوکز تنظیم و انسرررولین جذب توانايی افراد اين چربی هايبافت و کبد، عضرررلات
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 در اما کند تولید بیشررتري انسررولین می کند مجبور را 1زالمعدهول مشررکل اين جبران براي بدن، نتیجه

سولین تولید در خود توانايی لوزالمعده نهايت ست از را کافی ان  مورد انرژي هاسلول نتیجه در و داده د

 . (2) می کنندن کسب را نیازشان

 تايید به يبیمار ايجاد در آن نقش که خطر عوامل از يکی که اسرررت داده نشررران تحقیقات همچنین

 انسررولین به مقاومت دلیل به خون هیپرانسررولینمی و سرررمی لپتین سررطوح بودن بالا، اسررت رسرریده

. شودمی تعريف انسولین از خاصی میزان به گلوکز ناقه پاسخ صورت به انسولین به مقاومت باشدمی

سیاري در سو سط ، گلوکز سط  حفظ براي، نقه اين جبران براي بیماران اين از ب  گردش در لینان

 کرات به ديابتی بیماران در A1C هموگلوبین افزايش و انسرررولین به مقاومت واقع در يابدمی افزايش

 . (9) می شود ديده

 کم دوم نوع ديابت به بیماران ابتلاي علل ترين عمده از يکی که اسررت داده نشرران متعدد هايبررسرری

 ديابت به ابتلا مسررتعد بیشررتر نشررینندمی زياد که زنانی اسررت داده نشرران تحقیق اين اسررت تحرکی

 متخصررصرران عقیده به اسررت نشررده مشرراهده حد اين تا مردان در ارتباط اين که حالی در، هسررتند

 دو نوع ديابت به ابتلا براي را زمینه و شده زودرس متابولیکی اختلالات بروز موجب زنان در تحرکیبی

 . (10) باشند می دو نوع ديابت به ابتلا مستعد مردان از بیش زنان طورکلی به و سازدمی فراهم

 اين اسررت بوده دوم نوع ديابت بیماري انتقال در مادر نقش غلبه از حاکی گزارشررات از برخی همچنین

 در تريبرجسررته نقش بلکه گردندمی مبتلا ديابت به بیشررتر زنان تنها نه، اسررت داده نشرران هاپژوهش

شان به بیماري انتقال  فرزندان به ديابتی مادران از را ديابت انتقال( 1996) 2بوير. (11) رنداد را فرزندان

شتر برابر دو مونث شگیري بحث به توجه اهمیت شواهد اين( 11) نمود گزارش مذکر فرزندان از بی  پی

 

Pancreas 
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شان را زنان در ديابت  جامعه در را بیماري شیوع تواندمی ديابت بیماري به زنان ابتلاي زيرا می دهد ن

 . (10) نمايد تشديد

شگیري اهمیت سعه جوامع هاياولويت از يکی ديابت درمان و پی سعه درحال و يافته تو شد تو  و می با

 تمرينات و تحرک همراه به مؤثر غذايی رژيم و سررالم تغذيه اهمیت و نقش به شررماريبی پژوهشررگران

 هاي بیماري درمان در ندتوا می 1هاکربوهیدرات دهد می نشان شواهد. (12) نمايند می اشاره ورزشی

هاي و کامل غلات از مملو غذايی رژيم همچنین باشرررد مفید دبابتی ندمی زياد فیبر حاوي غذا  توا

 بیمارن جسرررمی عملکرد بهبود موجب و داده کاهش درصرررد 42 تا 35 بین را ديابت به ابتلا احتمال

 . (13) گردد ديابتی

 ديابتی بیماران وضررعیت بهبود باعث انسررولین شرربیه یپروتئین مواد که انددريافته دانشررمندان اخیرا

سولینی شبه مواد. (14) گرددمی سولین شبه فاکتور يا ان شابه ساختار با هايیپروتئین، 2ان سولین م  ان

ستند صیت داراي ايماده عنوان به جديدا که غذايی مواد از يکی و ه سولینی شبه خا  شده معرفی ان

ست شد شتر شیر ا سدمی نظر به و می با سیدي محیط در دلمه ايجاد عدم با شتر شیر ر  از معده ا

 . (6) می کند جلوگیري انسولین کاهش

 بادي آنتی از سرشار، درمانی خواص و مغذي مواد وجود سبب به شتر شیر است داده نشان تحقیقات

ست سرطانی ضد ترکیبات و 3ها سولین وجود دلیل به و ا شتر ان سبت بی سبینم گزينه، گاو شیر به ن  ا

ساس و رژيمی، ديابتی افراد براي شد 4لاکتوز به ح سیار دارويی عوامل داراي شیر اين  درواقع می با  ب

شتر بار 10 که شیر اين در 5لاکتوفرين پروتئین و بوده زيادي صیت داراي بوده گاو شیر از بی  آنتی خا
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سی ضد و باکتريال  هپاتیت، آلزايمر، سرطان لثم هايیبیماري با مبارزه قابلیت داراي همچنین و ويرو

C ،(15). باشد می ايدز و ديابت، معده زخم، سل . 

 تشديد و بروز عوامل ترينعمده از يکی عنوان به نیز را تحرکی کم مناسب تغذيه بر علاوه که آنجا از اما

 نشرران مطالعات نمود اشرراره باره اين در ورزش نقش اهمیت به توانمی اندشررمرده بر ديابت بیماري

 طوري به اسررت بوده همراه دو نوع ديابت به ابتلا خطر کاهش با فیزيکی فعالیت سررط  افزايش میدهد

 . (16) است داده کاهش درصد 60-25 را دو نوع ديابت به ابتلا خطر ورزش که

 در مقاومتی و هوازي هايورزش گروه، ورزشررری مختلف تمرينات و هاورزش میان از رسررردمی نظر به

 يا ايروبیک هايورزش و  اندداشررته را تريعمده نقش دو نوع ديابت بیماران عوارض و قندخون کنترل

لب عملکرد بهبود و فشرررارخون آوردن پايین براي ورزش نوع بهترين هوازي هاي ديگر و ق  فاکتور

 . (17) هستند فیزيولوژيک

سبتا مدت براي قلب ضربان افزايش سبب که تمرينی هر  گرددمی نامیده هوازي ورزش شود طولانی ن

 هوازي ورزش شوند انجام شدت با اگر هاپله از رفتن بالا يا و رويپیاده مانند روزمره هايفعالیت حتی

 مانند بدن اصررلی عضررلات گرفتن کار به شررامل عموما هوازي هايورزش واقع در آيندمی حسرراب به

 . (12) است می باشند ريشتبی اکسیژن نیازمند که پا پشت و سینه عضلات، هابازو، ران عضلات

و  بدنی بیبر ترک يهواز ناتيشررتر و تمر ریمصرررت شرر تأثیراين پژوهش با هدت بررسرری اثر بخشرری 

 . می باشد 2نوع  یابتيدر زنان د  A1C نیهموگلوب، نیمقاومت به انسول

 پژوهش ضرورت و اهمیت -1-3

عروقی از  –بیماريهاي قلبی ورزش در کاهش يا از بین بردن تعدادي از عوامل خطر زمینه سررراز 

جمله فشرار خون بالا نقش بسرزايی دارد بخصروص ورزشرهايی که اسرتقامت بدن را افزايش می دهند 

شها براي  صولاً اکثر ورز ست  سلامتیا انرژي لازم براي بدن از جمله  تأمینو می تواند علاوه بر مفید ا
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و عوامل و  دشرراط در افراد گرداکسرریژن رسررانی به خون)ورزشررهاي هوازي( باعث ايجاد احسرراس ن

 . (1را تنظیم نمايد). . . قند خون و، چربی خون، فشارخون، فاکتورهاي فیزيولوژيکی مثل ضربان قلب

، باشرند درگیرقند خون ناشرتا  شراخه تغییر در اسرت ممکن مختلفی هايمکانیسرم که جا آن از

 دنبال به A1Cهموگلوبینو  قندخون ناشررتا شرراخه تغییر در نقشرری شررتر شرریر که رودمی احتمال

و قند خون ناشرررتا  شررراخه بر شرررتر شررریر تنظیمی نقش اهمیت رو اين از. کند بازي هوازي تمرين

. گرددمی آشکار هوازي تمرين به شتر شیر مصرت پاسخ خصوص در اطلاعات نبود و A1Cهموگلوبین

 شیرشتر همزمان مصرت با را هوازي تمرينات که است اهمیت حاد جهت آن از حاضر پژوهش بنابراين

شتا  را آن اثر و آورده در آزمايش به آن مصرت بدون و  نمايدمی بررسی A1Cهموگلوبین، قند خون نا

 و نمايد شرررايانی کمک ديابتی بیمارن مشرررکلات کاهش و درمان به تواندمی پژوهش اين هاييافته و

 و دارد درمانی خاصیت که طبیعی يمغذ مواد مصرت از متفاوتی نوع به را ديابت درمانگران و مسولین

 هاي ريزي برنامه به نسرربت بتوانند تا سررازد آشررنا بیماران اين روي بر هوازي تمرينات اثر همچنین

 . نمايند اقدام درمان جهت بنیادي اقدامات و کاربردي

 تأثیردر اهمیت و ضررورت پژوهش حاضرر همین بس که اثر بخشری ورزشرهاي هوازي می تواند با 

همچنین به اين دلیل که هزينه . گردد مشکلات بیماران ديابتیل جسمانی باعث کاهش بر عوامگزاري 

د روا خانوادهبه قدري اسررت که می تواند ضررربه هاي مالی را به  بیماران ديابتیبه درمان ط هاي مربو

ن دلیل يافته هاي اين پژوهش به اي. درمان بیماران اهمیت ويژه اي يافته اسررت مسررألهاهمیت ، نمايد

سی اثر بخ ش تأثیرشی که به برر صرت  شتا و یبدن بیبر ترک يهواز ناتيشتر و تمر ریم ،  قند خون نا

شده  تأمینمی تواند باعث گردد که سلامت بیماران  باشدمی  2نوع  یابتيدر زنان د  A1Cنیهموگلوب

ر اين است که همچنین اهمیت ديگر پژوهش حاض. شودکاسته و تا حدي از میزان هزينه هاي مصرفی 

سالم و حفظ  شد به بنیان خانواده  صلی و يکی از ارکان مهم خانواده می با با نجات يک زن که عامل ا

 . نمايیمارزشهاي خانوادگی کمک می 
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 پژوهش اهداف  -1-4

 ف کلیده 1-4-1

هدت کلی از انجام اين پژوهش بررسی تاثیر تمرينات هوازي به همراه مصرت شیر شتر بر شاخه  

 کنترل قند خون  هاي 

 صاصیتاهداف اخ -1-4-2

شتر به  ریمصرت ش نیشتر و همچن ریبا و بدون مصرت ش يهواز نيده هفته تمر تأثیر مقايسه .1

 . نوع دو شهرستان بجنورد یابتيزنان د )قد و وزن(بدنیبیبر ترک يیتنها

شتر به  ریمصرت ش نیشتر و همچن ریبا و بدون مصرت ش يهواز نيتأثیر ده هفته تمر مقايسه .2

 . نوع دو شهرستان بجنورد یابتيدزنان قند خون ناشتا  زانیبر م يیتنها

ده هفته تمرين هوازي با و بدون مصرت شیر شتر و همچنین مصرت شیر شتر به  تأثیر مقايسه .3

 زنان ديابتی نوع دو شهرستان بجنورد.  A1C تنهايی بر میزان هموگلوبین

 فرضیات پژوهش -1-5

شتر به  ریمصرت ش نیشتر و همچن ریبا و بدون مصرت ش يهواز نيته تمرده هف ياجرابین  .1

 دارد. تفاوت وجود نوع دو شهرستان بجنورد  یابتيزنان د )قد و وزن(بدنیبیبر ترک يیتنها

شتر به  ریمصرت ش نیشتر و همچن ریبا و بدون مصرت ش يهواز نيده هفته تمر ياجرابین  .2

 .دارد تفاوت وجودنوع دو شهرستان بجنورد  یابتيد انزنقند خون ناشتا  زانیبر م يیتنها

و بدون مصرت شیر شتر و همچنین مصرت شیر شتر به اجراي ده هفته تمرين هوازي با بین  .3

 دارد. تفاوتزنان ديابتی نوع دو شهرستان بجنورد  A1C تنهايی بر میزان هموگلوبین
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 پژوهشهای محدودیت -1-6

 . بخش به آن اشاره شده است نيمواجه است که در ا هايیو چالش هاتيبا محدود یهر پژوهش

 بخش به آن اشاره شده است.  نيمواجه است که در ا هايیو چالش هاتيبا محدود یهر پژوهش -1

 ويژگی هاي ارثی و ژنتیکی شرکت کنندگان -1

 آزمودنی ها در طی پژوهشعدم کنترل حالت روانی و روحی و کنترل خواب و استراحت  -2

 ترل برنامه غذايی آزمودنی هاستقیم بر کنعدم نظارت م -3

فعالیت هاي روزمره آزمودنی خارج از وقت تمرين در گروه عدم کنترل  دقیق میزان و نوع  -4

 کنترل

 گانواژ ریفاتع -7

 واژه ها نظری تعریف -1-7-1

که بدن انسان قادر است در يک  می شودتوان هوازي به میزان اکسیژن حد اکثري گفته  توان هوازی:

ند فت ک يا قه در بدن و هر کیلو گرم از . دقی کل  حد وزن  فاکتور در وا به می اين  حاسررر بدن م وزن 

 . (19)گردد

شیر شتر به عنوان ماده اي داراي خاصیت شبه انسولینی معرفی شده است و به نظر می   شیر شتر:

 . (6)می کند يریجلوگ نیکاهش انسول ازمعده  يدیاس طیدلمه در مح جاديعدم ا رسد با

 هاي بدنمحیط، توده بدنشاخه ، وزن، هاي تن سنجی مانند قدشاخه، ترکیب بدن ترکیب بدنی:

 شود._:اين آزمايش براي تشخیه و کنترل بیماران با ديابت قندي ارزيابی میقند خون ناشتا 

خون معمول اسرررت که  شيآزما کيقند دراز مدت  اي A1C نیهموگلوب شيآزما :A1C هموگلوبین

 . رود یبه کار م ابتيد تيريدرمان و مد یابيارز يو پس از آن برا 1نوع ، 2نوع  ابتيد هیتشخ يبرا
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 عملیاتی تعریف -1-7-2

 هوازي تمرينات برنامه يک صورت به هفته ده مدت بهپژوهش  نيدر ا هوازي تمرينات هوازی: تمرین

 شررامل تمرينات اين که گرفته اسررت انجام( هفته در روز 3، قلب ضررربان حداکثر افزايشرری شرردت با)

 ضررربان درصررد 75 تا 55 شرردت با فعالیت و دويدن -رفتن راه دقیقه 45 تا 25، کردن گرم دقیقه10

 . آمده است در اجرا به هفته در جلسه 3 طی که است کردن سرد دقیقه 5 و بیشینه قلب

  . شدمی با روز در هفته 4به صورت شتر  ریش وانیليک مصرت شامل پژوهش  نيدر ا شیر شتر:

 اندازه صورت بهها  یاست که آزمودن يپژوهش نمره ا نيدر ا بدنی ترکیب گیري اندازه :ترکیب بدنی

بدست می  بدن ترکیب دستگاه از استفاده با بدن چربی درصد BMI وزن وبا استفاده از متر  قد گیري

 . آورند

با معرفی ها  یآزمودنکه  است يپژوهش نمره ا نيدر ا افرادقند خون ناشتا  سنجش :قند خون ناشتا

 . گرددمی بررسی فتومتريک روش و با سی سی خون وريدي به صورت ناشتا 5و آزمايش  آزمايشگاه به

ست که آزمودنی ها افراد  A1C نیسنجش هموگلوب:   A1C هموگلوبین با در اين پژوهش نمره اي ا

 بدست می آورند به صورت ناشتا يديخون ور یس یس 5 شيو آزما شگاهيبه آزما یمعرف
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 و پیشینه پژوهش تادبیا
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 ابتید یماریب ینظر یو مبان میمفاه -2-1

 به خوبی را آن نشانه هاي کهن پزشکان برخی و بود شده شناخته باستان روزگار از قند بیماري 

صیف کرده شنهاد آن درمان براي راه هايی و تو سی در. بودند کرده پی  از پیش سال 1552 از پاپیرو

، يونانی انپزشک. است همراه فراوان ادرار با که است نوشته رازآلودي بیماري از پزشکی مصري، میلاد

، کاهش وزن و همیشررگی تشررنگی جمله از، را بیماري اين ديگري نشررانه هاي، پرادراري کنار در

  کردن جريان پیدا يا کردن گذر يمعنا به که برگزيد بیماري اين براي او نیز را ديابت نام. اند برشمرده

، 1جالینوس. ندمی دانست ادرار به آن شدن وارد و پا و دست گوشت آب شدن پیامد را ديابت انها. است

سايی  از رازآلود بیماري آن که بود باور اين بر، روم ارتش سرشناس پزشک . می آيد پديد کلیه ها نار

 . (20می دانستند) درست را رينظ چنین پزشکان همه ي، سال هزار دو نزديک تا

شته هاي از نیز ديابتی بیماران ادرار بودن شیرين شن دور گذ شته هاي در و بود رو شکی نو  پز

سینا هندي و قانون شاره آن به ابن   با 1775 سال در 2دابسون متیو را نظر اين درستی. است شده ا

 نام. آورد دست به را قند بلوري هاي دانه و کرد روشن پیش از بیش ديابتی ادرار بیماران کردن بخار

. است شیرين معناي به که شد افزوده بیماري اين نام به سالها همین در نیز يعنی ملیتوس ديابت دوم

 برخی، می دانسررتند مرتبط کلیه نارسررايی با را اين بیماري پزشررکان از هنوز بسرریاري که آنجا از

 اين وجود با. شررود جبران آنها قند کمبود تا راندوخ قند بايد اين بیماران به بودند کرده پیشررنهاد

سی، دراز سرگذشت شنا سیب  ستی به میلادي نوزدهم سده ي تا ديابت دقیق آ شن نبود در  در. رو

 کرد و معرفی کبد در گلوکز ساز و سوخت فرآورده ي عنوان به را 4گلیکوژن 3برنارد کلود 1875 سال

پل ، 1869 سال در. می شود ديابت باعث گلوکز ساز و تسوخ در اختلال که کرد معرفی را مفهوم اين
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 در را جزيره ها ناهنجاري ديگر پژوهشرررگران. کرد کشرررف را لانگرهانس جزيره هاي 1لانگرهانس

شکافی بیماران شاهده، بودند باخته جان که ديابتی کالبد سکار، 1889 سال در، سپس. کردند م  ا

سوفرا پژوهشگران، 3مرينگ جوزت ون و 2مینورسکی  از را سگی لوزالمعده ي اگر که دادند نشان ين

 . (21)می میرد زودي به سگ و می شود پديدار سگ در ديابت نشانه هاي، آورند بیرون بدنش

 هستند ماده اي کمبود دچار ديابتی بیماران که شد مطرح نظر اين میلادي بیستم يسده آغاز از

سازد را آن تواندمی  سالم که لوزالمعده ي شمند، 4زولزر گورگی. ب  براي 1908 سال در، آلمانی دان

 کاهش ادرار به را گلوکز شدن وارد می توان لوزالمعده از افشره ي تزريق با که داد نخستین بار نشان

 کردن پیدا براي را خود آزمايشررهاي 6بسررت چارلز و 5بنتینگ فردريک  1920سررال در سررپس. داد

 آنها. کردند آغاز، می دهد کاهش ديابتی سررگ در را ررااد قند لوزالمعده که افشررره ي در مادهاي

ستند سرانجام سولین پروتیین 1921 سال در توان  به آن تزريق با و آورند دست به لوزالمعده از را ان

 بیماران بهبودي و ادرار قند کاهش در را پروتیین اين کارايی، کانادا تورنتوي در سرراله 14 کودکی

 را1923سال پزشکی نوبل جايز مکلیود جان نام به از دستیارانش يکی و بنتینگ. دهند نشان ديابتی

 کولیپ جیمز نام به بنتینگ ديگر دستیار با مکلیود و با بست را خود جايزه ي بنتینگ. کردند دريافت

 . (22) شدند سهیم

 نيدر ا که در بدن اسرررت کیمتابول ياختلال سررروخت و سررراز کي 7قند يماریب اي ابتيددر واقع 

مقاوم شررده و  نیبدن در برابر انسررول اي رودیم نیدر بدن از ب نیهورمون انسررول دیتول يیتوانا يرامیب

سول نيبنابرا صل. (23)دخود را انجام ده یعیعملکرد طب تواندینم يدیتول نیان سول ینقش ا  نيیپا نیان

 

Langerhans 

 Oscar Mynvrsky

 Joseph Van Mryng

 Georg Zvlzr

 Frederick Banting

Charles H. Best 

 Diabetes Mellitus



14 
 

 بيتخر، کينوع  ابتيدر د. دارد یدو نوع اصل ابتيد. مختلف است يآوردن قند خون توسط سازوکارها

رونده بدن  شیمقاومت پ، و در نوع دو می شود نیانسول دیبتا در پانکراس منجر به نقه تول يهاسلول

قه کامل پانکراس و ن يبتا يهاسررلول بيممکن اسررت به تخر تيوجود دارد که در نها نیبه انسررول

نقش  یتحرکو کم یقاچ، یکینوع دو مشخه است که عوامل ژنت ابتيدر د. منجر شود نیانسول دیتول

 . (12)فرد دارند يدر ابتلا یمهم

 در بدن توانايی و سرررعت که صررورت بدين. اسررت بدن در سررازي و سرروخت اختلال يک ديابت

ستفاده سوخت ا  واقع در. می يابد افزايش خون قند رواين  از . می يابد کاهش قندها کامل ساز و و 

سولین دکمبو دچار بدن آن در که بیماري است يک ديابت سولین يا است ان  درستی به را تولیدي ان

صرت سولین يک. نمی کند م ست هورمون ان سته شکر تبديل براي که ا شا  انرژي به غذاها وديگر ون

سلولهاي روزانه فعالیتهاي نیاز مورد ست نیاز ومورد ضروري بدن در   ديابت آورنده وجود به عوامل. ا

ست شناخته کامل طور به هم بوده وهنوز راز يک صورت به همواره شده ا  و ژنتیکی عوامل البته ن

 در حاضررر حال در. دارند ديابت به فرد ابتلاي در مهمی نکردن نقش ورزش و کم وتحرکات چاقی

ستند مبتلاديابت  به نفر میلیون 23. 6 حدود آمريکا  نفر میلیون 17. 9 حدود تنها میان اين از که ه

سط انها ديابت شکان تو شخیه پز  اطلاعی خود بیماري از هنوز نفر ملیون 5. 7 شده وحدود داده ت

 تست نوع دو است ديابت به ابتلا استانه در يا ديابت است به مبتلا فرد آيا اينکه تشخیه براي. ندارند

 هر. معروفند بزاق 2گلوکز تلورنس وتست 1پلاسما تست گلوکز فستینگ نامهاي به که. می گیرد انجام

. دارد قرار ديابت به ابتلا استانه در يا مبتلا هست ديابت به فرد ايا که دهد تشخیه می تواند تست دو

 با. می باشد وسريع هزينه کم تر تست اسان اين چراکه می کند پیشنهاد را تست آمريکا ديابت مرکز

 است ديابت به ابتلا آستانه در باشد فرد 125 تا 100 بین افراد خون گلوکز سط  اگر تست اين انجام

 خون گلوکز سط  تست ولی در. است ديابت به مبتلا فرد باشد وبالاتر 126 خون گلوکز سط  اگر و
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 دارا را فراوان گلوکز که مقدار آشامیدنی يک ساعت 2از بعد فرد اينکه وسپس بودن روزه از بعد افراد

تا  99دنی از نوشیدن نوشس بعد ساعت 2 از بعد افراد خون گلوکز سط  اگر ان از وبعد می نوشد است

140 ld/gm  شد ستانه در فرد با شد وبالاتر 200 گلوکز سط  واگر دارد قرار ديابت به ابتلا ا  فرد با

 (24) است ديابت به مبتلا

 دیابت انواع -2-1-1

وجود دارد  b آنها اختلال در عملکرد سرررلول یوجود دارد که تمام یابتيد يماریاز ب یمختلفانواع 

کرده اسررت  دایپ يکمتر يیکارا نینسرربت به هورمون انسررولم پاسررخ بدن از انواع ه يدر تعداد یول

صل ابتيد کايآمر ابتيد انجمن س یرا به چهار گروه ا شامل ديابت نوع  کند یم میتق ديابت ، 1 نوعکه 

شدحاملگ ابتيدو  ابتيانواع خاص د ريسا ، 2نوع که در اين اينجا در خصوص ديابت نوع يک . ی می با

 .   داده می شودو دو مختصرا توضی

  یک نوع دیابت -2-1-1-1

 ستمیس، شد یم ادياز آن  یجوان ابتيد ايو  نیوابسته به انسول ابتيکه قبلاً با عنوان د يک در نوع

واکنش را به  نيکند که ا یم بريخودش حمله کرده و آنها را تخ b يبه سرررلول ها ماریخود ب یمنيا

سند یم یمنيخود ا يماریعنوان ب سولا قيبه تزر ازیکنترل قند خون خود ن يبرا رمایب. شنا . دارد نین

س ستند ابتينوع د نيمبتلا به ا مارانیاز ب ياریب  در اغلب که يک نوع ديابت به مبتلايان بدن. لاغر ه

 سط  افزايش موجب امر اين و ندارد را تولید انسولین توانايی، می شود نمايان سالگی 30 زير سنین

اتفاق  جزاير لانگراهاس پانکراس βسلولهاي  رفتن دست از اصلی دلیل به امر اين. می گردد خون قند

ست  سلولهايمی افتددلیل از د سیت β رفتن  سلولهاي لنفو ست خودايمنی به دلیل Tحمله   در که ا

شتر سی سلولهاي بیماري يک به ابتلا بدنبال بیماري بروز موارد بی  درمانی روش. می افتد اتفاق ويرو

سولین. خون می باشد قند میزان دائمی کنترل و نولیانس تزريق آن  براي را راه که است هورمونی ان

سوزاند مواد اين انجا در و می کند باز سلولها به گلوکز ورود صد 10 حدود. را می   به ديابتی افراد در
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. کند یم بروز کودکان در ومعمولا چهل سال زير افراد در يک نوع ديابت. هستند مبتلا ديابت نوع اين

، شب( در خصوص ادرار)به تکرر، گرسنگی دايمی، ازحد بیش تشنگی از عبارتند اول نوع ديابت علائم

 . (25) ديد تاري و مفرط خستگی، ناگهانی وزن کاهش

  دوم نوع دیابت -2-1-1-2

ست ديابت شکل فراوانترين دو نوع ديابت صد 90 نزديک. ا دچار  دو نوع ديابت به ديابتی افراد در

هم . شود می ديده سال 55 از بیش افراد در به ويژه، بزرگسالان در بیشتر  ديابت از گونه اين. ندهست

دراين  درگیر ژنهاي بیشرررتر. دارند دخالت بیماري دراين محیطی عاملهاي هم و ژنتیکی عاملهاي

سايی بیماري شده اند شنا  80 نزديک. است بیماري اين در گذار اثر محیطی عامل مهمترين چاقی. ن

 در دو نوع ديابتمی شوند،  تر چاق روز به روز ها بچه که طور همین. هستند چاق، افراد اين درصد از

 . (9شود) می ديده فراوانتر نیز کمسال تر و افراد جوان بین

قادر به اسررتفاده و ذخیره گلوگز نمی باشررد و ، بدن، شرررايط مزمنی اسررت که در آن دوديابت نوع 

سبب ايجاد علايم مختلف می گرگلوکز به جاي تبديل  شته و  ديابت . ددبه انرژي به جريان خون باز گ

بزرگسررالی يا غیر وابسررته به انسررولین( در نتیجه عدم توانايی بدن در تولید انسررولین  )يا ديابت 2نوع 

لین کافی و يا ناتوانی از استفاده بهینه از انسولین تولیدي رخ می دهد؛ که به اين حالت مقاومت به انسو

داراي سابقه خانوادگی رخ می دهد  چاق و، سال 40اين نوع ديابت اغلب در افراد بالاي . گفته می شود

ولی متاسرررفانه بايد اذعان کرد که امروزه آمار ابتلاي افراد جوان تر نیز به دلیل شررریوه زندگی امروزي  

 . (10)افزايش يافته است

بی ، اضافه وزن که می توان به می شوند 2بت نوع فاکتورهاي مختلفی سبب ابتلا به ديادر حقیقت 

یت بدنی و  اختلالاتی که همراه با عدم توانايی بدن در اسرررتفاده از گلوگز می تحرکی يا کمبود فعال

به علاوه کسررانی که اختلال گلوکز ناشررتا يا . باشررند از عوامل اصررلی ابتلا به ديابت نوع دو می باشررند
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 2ها تشرررخیه داده شرررده نیز خطر بالايی در ابتلا به ديابت نوع اختلال عدم تحمل گلوکز در آن 

 . (9)دارند

 علائم بیماران دارای دیابت نوع دو -2-1-2

که برخی از  اين علائم شامل مورد  را تجربه می کنند يک سري از علايمدوم  افراد مبتلا به ديابت نوع 

 . ذيل می باشد

 تشنگی و پرنوشی -1

 پُرادراري -2

 تاري ديد -3

 تحريک پذيريجی و زودرن -4

 بی حسی يا سوزش دست و پا -5

 پوست و مثانه، عفونت مکرر لثه -6

 عدم بهبودي زخم ها -7

 . (13)خستگی زياد غیر قابل توجیه -8

در اين گونه موارد افراد مبتلا ماه ها يا حتی . هیچ علامتی ندارددو در بعضررری موارد ديابت نوع اما 

ديابت آن قدر به تدريج . به زندگی ادامه می دهند سررال ها بدون اين که از بیماري خود مطلع باشررند

ستپیش می  سايی نی شنا به همین دلیل خیلی از مبتلايان . رود که حتی گاهی اوقات علايم آن قابل 

سال ها از بیماري خود اطلاع ندارند شت که . به ديابت تا  عوامل خطر ابتلا همچنین می توان عنوان دا

 .می گرددفشرررار خون بالا و عدم تحرک بدنی کافی ، ل بالاتروکلسررر، شرررامل چاقی دوبه ديابت نوع 

همچنین مطالعات نشان داده اند که خطر ابتلا به ديابت با افزايش سن افزايش می يابد به همین دلیل 

شود سالان نیز گفته می  ساس افراد چاق بالاي . به اين نوع از بیماري ديابت بزرگ سال  40بر همین ا

ر افراد جوان نیز در حال البته ظهور اين نوع ديابت د. بتلا به ديابت نوع دو دارندريسررک بالاتري براي ا
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که ديابت بارداري نام ، دوره بارداري به ديابت مبتلا می شرروند همچنین افرادي که در. افزايش اسررت

 . (26)دچار شوند 2ممکن است بعدها به ديابت نوع ، دارد

نمود که در حال حاضررر هیچ راه درمانی براي  اذعانبايد در خصرروص مشررکلات مرتبط با ديابت  

البته در مراحل اولیه می توان به راحتی کنترل قند . شررناخته نشررده اسررتدو بهبود قطعی ديابت نوع 

ولی اين بدان معنا نیسرررت که اين فرد می تواند مجددا به عادات . خون را در فرد مبتلا اصرررلاح نمود

چرا که در هر صورت اين افراد احتمال افزايش مجدد قند خون را  .گرددنادرست زندگی قبلی خود باز 

به همین دلیل با تشرررخیه اولیه ديابت حتی پس از . در طی مراحل مختلف زندگی خواهند داشرررت

اگرچه نظرياتی در مورد . اصررلاح قند خون شررما بايد کنترل قند خود را به صررورت ادواري انجام دهید

وجود دارد با اين حال اين رابطه بین عمل جراحی و دو بت نوع ن ديادرما نقش عمل باي پس معده در

 . (13)هنوز به اثبات نرسیده است دودرمان ديابت نوع 

فعالیت بدنی و نیز کنترل ، در مراحل اولیه با تغییر شرریوه زندگی اعم از تغذيه سررالم دوديابت نوع 

سترس قابل درمان خواهد بود ست بدانید که د. ا شديد رنج می برد ي که ر فردجالب ا از افزايش وزن 

صلاح می گردد 10حتی با کمتر از  صد کاهش وزن در خیلی از موارد کنترل قند خون ا سولین . در  ان

هدت از انسررولین درمانی . می تواند چند بار در روز تزريق شررود يا با اسررتفاده از پمپ اسررتعمال گردد

انسولین به اين معنی نیست که شما در کنترل  رتمص. پانکراس استتقلید انسولین ترش  شده توسط 

گلوکز خون خود بد عمل کرده ايد بلکه به اين معنی اسرررت که بدن قادر به تولید انسرررولین کافی يا 

شد صرفی نمی با ستفاده از آن در تبديل غذاي م کنترل ، يکی از روش هاي کلیدي در کنترل ديابت. ا

بیماران . قادير قند خون نزديک به مقدار مطلوب استه مد کمطمئن شوفرد دقیق گلوکز خون است تا 

شورت کنند سط  هدت گلوکز خون با پزشک خود م سط  هموگلوبین. بايد در مورد     A1C همچنین 

با حفظ قند خون در میزان تعیین شده می توانید از بسیاري از مشکلات ناشی از . نیز بسیار مهم است

 . (24)يیدديابت پیشگیري نما
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محیطی را که ارگان هاي مختلف بدن در آن ، یزان گلوکز موجود در خون بالا باشررردکه م زمانی

سازد، وظايف خود را انجام می دهند شان . مختل می  سازد تا ن در اين هنگام بدن علايمی را ظاهر می 

 افراد ديابتی تجربه میهمان علايمی هستند که ، اين علايم، دهد که اوضاع داخلی بدن مناسب نیست

سررربب ايجاد ، بدون درمان رها شرررود، اگر اين مشرررکل که تحت عوامل مختلف ايجاد می گردد. کنند

شکلاتی مثل حمله هاي قلبی سايی کلیه و بیماري رگ هاي خونی می گردد که ، کوري، سکته، م نار

ضو سبب قطع ع ست  شود، ممکن ا سی  صبی و ناتوانی جن سیب هاي ع شگیري نقش. آ مهمی در  پی

د تا اعمال با کنترل قند خون می تواند به بدن خود کمک کن و. لات خواهد داشرررتکاهش اين مشرررک

صورت نرمال انجام دهد شی از قند خون ، با اين کار. خود را تا حد ممکن به  شکلات نا شانس تجربه م

 . (27)د دادالا را کاهش خواهب

 مقاومت انسولین -2-1-3

بدن  يکند تا به بافت ها یش خون کمک ماسررت که به گلوکز موجود در گرد یهورمون نیانسررول

شده و در آن جا برا سول. شود رهیذخ يشدن به انرژ ليتبد يوارد   شيبه افزا میدر واکنش مستق نیان

نتواند سط  گلوکز  نیانسول یعیطب زانیم اگرو  شود یگلوکز در خون و از غده پانکراس ترش  م زانیم

غده ، در بدن آزاد شررود يکند تا بعدها به صررورت انرژ رهیخون را کاهش دهد و آن را در بافت ها ذخ

 یدارد اما در برخ يیترفند کارآ نياز افراد ا یاگر چه در برخ. کند یترش  م يشتریب نیپانکراس انسول

ضاف زانیم نيا گريد سول یا شدن  ليتبد يبه بافت ها وارد کرده و براگلوکز را  ستیباز هم قادر ن نیان

شکل انرژ سول نيا بیترت نيا به. کند رهیذخ در آنها يبه  در  يیبالا نیافراد همزمان هم گلوکز و هم ان

، لازم اسررت نیاز انسررول يیبالا ريگلوکز خون در بافت ها مقاد رهیذخ يکه برا یهنگام. خونشرران دارند

سول یحالت شار خون بالا مارانیب نيا. شود یم جاديا نیبه نام مقاومت به ان سترول بالا و ف  یياغلب کل

مقاوم به  مارانیاز ب ياریخانواده بسررر در. افراد بالا اسرررت نينوع دوم در ا ابتيدارند و خطر بروز د زین
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اضرررافه وزن دارند و به طور  ايافراد اغلب چاق بوده  نيا. وجود دارند ابتيمبتلا به د يافراد، نیانسرررول

 . (28)کنند یمنظم ورزش نم

 لهیبه وسرر یکاف نیدر صررورت ترشرر  انسررول یحتاسررت که در آن  یتیوضررع نیمقاومت به انسررول

شتن گلوکز از گردش خون ن، پانکراس سول، جهیدر نت. ستندیبافت ها قادر به بردا  نیپانکراس باز هم ان

ش  م يشتریب س نيبنابرا. خون مقابله کند يکند تا با گلوکز بالا یتر فرد  کيگردش خون  ستمیدر 

نوع دوم به وضوح با  ابتيد. کند یم دایپ شيو گلوکز افزا نیسطوح انسول، نیمبتلا به مقاومت به انسول

که به منظور کمک به  نیپس از سال ها بالا بودن سطوح انسول. در ارتباط است نیانسول يسطوح بالا

 تأمینرا  ازیمورد ن نیتواند انسول ینم گريپانکراس د تيشود در نها یخون ترش  م يکنترل گلوکز بالا

 . (25)شود یمنجر م ابتينوع د نيا زکند که به برو ین مع به بالا رفتگلوکز خون شرو. کند

 ديریسیگل يکلسترول بد و تر زانیم شيبودن کلسترول خوب و افزا نيیپا یبه معن 1یدمیپیپرليها

خون بالا با  فشررار. نوع دوم هسررتند ابتيمعمول در فرد مبتلا به د یشررگاهيآزما جيبالا اسررت که نتا

 تأثیربر فشارخون  نیانسول يکه چگونه سطوح بالا ستیارتباط دارد اما مشخه ن نیمقاومت به انسول

شگران معتقدند که ارتباط نیهمچن. گذارد یم سول نیب يقو یپژوه شرائ نیمقاومت به ان صلب   نیو ت

ستند در. وجود دارد شمندان هنوز در تلاش ه سطوح بالا ابندياگرچه دان سول يچگونه   راتییبا تغ نیان

سرررکته  اي یتواند منجر به حمله قلب یم قيطر نيدر سررررخرگ ها مرتبط اسرررت و از ا دهشررر جاديا

 . (22)شود

 نقش تغذیه در دیابت -2-2

قند خون در محدوده  یحفظ ثبات نسرررب یابتيافراد د يیغذا يزيهدت برنامه ر نيمهمتر و نیاول

ست یعیطب صرف يغذا نیب ديبا، امر نيجهت تحقق ا. ا سول یم ورزش تعادل  اي یبدن تیلو فعا نیبا ان

 

Hyperlipidemia 
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 يمطابق با مقدار غذا ديبا، ازیمورد ن نیمقدار انسرررول، دکن یم قيتزر نیانسرررول فردي که. ردبرقرار ک

شد وي یافتيدر سول و با  يریگیمنظم و ثابت غذا و پ افتيدر لهیبه وس ديبا، ازیمورد ن نیمقدار و نوع ان

شت م يیغذا يزيبرنامه ر هدت نیدوم. شود نییقند خون تع ست یعیطب ريبه مقاد یچرب زانیبازگ . ا

. هستند ديسریگل يکلسترول و تر، رندیگ یقرار م شيخون که به طور معمول مورد آزما یدو نوع چرب

 يزيبرنامه ر هدت. شرررود یم یو عروق یقلب يهايماریخون اغلب سررربب ابتلا به ب يها یچرب شيافزا

 150کمتر از  ديسریگل يو تر تریل یگرم در دس یلیم 200حفظ مقدار کلسترول خون کمتر از  يیغذا

 يبرا يانرژ یمقدار کاف تأمین، يیغذا يزيبرنامه ر هدت نیسرروم. باشررد یم تریل یگرم در دسرر یلیم

 يازهایمحاسرربه شررود که ن يطور ديبا يمقدار انرژ نيکودکان ا يالبته برا. حفظ وزن متناسررب اسررت

ها را ن  يغذا نییتع يیغذا يزيهدت برنامه ر نيمهمتر و نیمچهار. کند تأمین زیرشرررد و تکامل آن

ست که   یسالم شد یفرد م يیغذا اجاتیاحت هیکننده کل تأمینا ساس راهنما نيا از. با  ميرژ يرو برا

سال  کايآمر يانجمن غذا يیغذا صرت کند يغذاها ديسال با 2 يهر فرد بالا 1990در  وزن ، متنوع م

انواع و  انتخاب کند نيیاشررباع شررده و کلسررترول پا يهایبچر با یکم چرب ميرژ، مطلوب را حفظ کند

از افراط ، کند تيرا رعا اطیدر مصرررت قندها احت، ردیجات و غلات را در برگ وهیم، جاتيمختلف سرربز

 . (29)کند زیاز مصرت الکل پره، کند يدر مصرت نمک خوددار

 .ودش یم مینأتدهنده غذاها  لیتشک يتوسط شش نوع ماده مغذ اجاتیاحت نيا هیکل

  ها یچرب -3  ها نیپروتئ -2  ها دارتیکربوه -1

 آب-6  یمواد معدن -5  ها تأمینيو -4

سئول یو چرب نیپروتئ، دراتیاول )کربوه يماده مغذ سه ستند که با انرژ يانرژ تأمین( م  يبدن ه

صح دهیسنج ستفاده  سول اجیاحت، بدن از آنها  یشده و جهت ا ست نیبه ان  يبعد يیسه ماده غذا. ا

صح يو آب( برا یمواد معدن، ها تأمیني)و شته و  يیزا ياما نقش انرژ، اعمال بدن لازمند  یکارکرد  ندا

 . (14)هم ندارند نیبه انسول يازیهنگام مصرت در بدن ن
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 نقش پروتئین در دیابت -2-2-1

هایپروتئ .یاهیو گ یوانیمنبع ح. وجود داردغذايی  ميدو منبع در رژ، ها نیپروتئ تأمین يبرا  ين

( و تخم مرغ ریو پن ریش لی)از قب اتیلبن، گوشت پرندگان، یماه، چون گوشت قرمز يدر موارد یوانیح

سو، ایعبارتند از حبوبات)مانند لوب ی نیزاهیگ نیپروتئ منابع. وجود دارند مغزها )مثل ، اينخود و عدس( 

 يها حاو نیپروتئ. دارند نیپروتئ يکه مقدار کمتر جاتيغلات و سررربز يدانه ها، فندق(بادام و ، گردو

 نیوتئپر نیهمچن. دهند یم لیبدن را تشک يبافت ها یساختمان يهستند که واحدها نهیآم يدهایاس

 . (26)می شوندقند خون ن شيباعث افزا کنیشوند و ل ليتوانند به قند تبد یها م

می درصد کاهش  20را تا  دونوع  ابتيکم چرب خطر ابتلا به د ریمصرت ششواهد نشان داده است که 

شردهد.  س، هيتغذ یالمللنیب هيبه نوشته ن شگاه هاروارد در برر  اند افتهيخود در ديجد يهایمحققان دان

ابتلا به  اياز چاق شررردن فرد  تواندیم، کم چرب اي یبدون چرب ریفنجان شررر 3تا  2 يروز دنینوشررر

 . (9)نمايد يریجلوگ ابتيو د یعروق یقلب يهايماریب

 شیر انواع پروتئین موجود در  -2-2-2

 .در ذيل به خواص درمانی شیر برخی از حیوانات اشاره شده است

 گاو ریشپروتئین  -2-2-2-1

سنت یبرخ در سنت یمتون طب  شده که درمانگران طب  شاره  ش يبرا یا سهال از  در  رگاویدرمان ا

 ریدرون ظرت شده در آتش را آهن گداخته ش ايآنها سنگ رودخانه . کردندیخاص استفاده م یطيشرا

که  يرا به افراد ریش نيا دنیو نوش شدندیم رگاویموجب جوش آوردن ش بیترت نيو به ا انداختندیم

اگر دو برابر  بودند که باور نيدرمانگران بر ا، نهايعلاوه بر ا. کردندیم هیتوصرر، اندهبه اسررهال مبتلا شررد

می  يادرار يمجار هیو تخل يدارد و موجب پاکساز يرمد تیخاص میگاو به آن آب اضافه کن ریوزن ش

سنتشود.  ست زانیکه م يتنها افراد یاز نگاه طب  شان متعادل ا  ریش یراحت به توانندیم، اخلاط بدن
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خاص  يبا دستور ديدر معده آنها خلط غالب وجود دارد با ژهيکه در بدنشان به و يمصرت کنند و افراد

 . (30)اقدام کنند ریخوردن ش يبرا یخصه طب سنتاندک با مشاوره مت زانیو به م

 بز ریشپروتئین  -2-2-2-2

س ریش شکل و صنعت عیبز اگر چه به  که در  يو تنها افراد ردیگیمردم قرار م اریکمتر در اخت یو 

ستاها زندگ س می کنند یرو ستر شورها یدر برخ ریش نياما ا، به آن را دارند یامکان د به  يیاروپا يک

صنعت ش یو حت ردیگیشهروندان قرار م اریدر اخت عیسو و یشکل  صورت  شکیبه   رد زیشده ن رخ

ضه سوپرمارکت شود. ها عر سنتمی  ش نيبر ا یدرمانگران طب  تازه  اهیس ریبز تازه با انج ریباورند اگر 

و  سمیرومات، آرتروز يدر کاهش دردها ياديز تأثیر تواندیم، مصرت شود، ديرویکه در فصل تابستان م

 اهیس ریانج ايبز  شکرخیکه افراد به ش یدر صورت. داشته باشد ی و درمان مرض قندمفصل يهايماریب

درون آب از  ریکردن انج سیخ اي ریبا اضافه کردن آب به ش توانندیم، داشته باشند یخشک دسترس

 . (26)بهره ببرند يیدارو يغذا نيا یخواص درمان

 گوسفند رین شیپروتئ -2-2-2-3

بهتر است  دیاز گروسررفند سف اهیگوسفند سرر ریاشاره شده خواص ش ین طب سنتن کهرمترو در

و مرض  روده يهادرمان زخم، یجنسرر يقوا، نخاع، مغز تيتقو يبرا ياديز یخواص درمان ریشرر نيو ا

روزانه  دنیدارند با نوش یگوسفند دسترس ریکه به ش يافراد یبه اعتقاد درمانگران طب سنت. دارد قند

  . (30)به درمان کمک کنند توانندیم وسفندگ ریش

 الاغ رین شیپروتئ -2-2-2-4

که  یکه از الاغ یدر صررورت ریشرر نيا. اسررت عتیدر طب رهایشرر سررردترين مزاج از  یکيالاغ  ریشرر

ستکره شد خواص درمان هیته، اش ماده ا در  رهایش نيتراز گران یکيالاغ  ریش. دارد ياديز یشده با

شورها یبرخ ستان و برخ يیاروپا ياز ک شورها یمانند له سپان ياز ک ست ک يیایا به  هزبان مانند پرو ا
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در  نیاز سلاط یاشاره شده که برخ یو سنت یخيدر منابع تار. ردیگیصورت روزانه مورد استفاده قرار م

شته برا شاداب يگذ شاط و  ست یحفظ ن شپو سک يحمام کرده و از آن برا رالاغیشان با   نیدرمان و ت

 . (26)کردندیسل استفاده م يماریاز ب یناش يدهادر

 شیر شتر پروتئین  -2-2-2-5

ش شار خون، ابتيشتر در بهبود د ریمصرت مداوم  ستخوان نقش  یعروق و پوک یگرفتگ، کنترل ف ا

ست یخوب cو  bگروه  يها تأمینيآهن بالا و و يشتر دارا ریش. دارد سبز. ا شتر  شد  ياگر  خورده با

 نيگزيجا نيتواند بهتر یشتر م ریش. شور است رشیش، وته و خار خورده باشدگر بو ا نيریش رشیش

ش يافراد يبرا شد که به  س ریبا سا ش تیگاو ح صرت مداوم  کنترل ، ابتيشتر در بهبود د ریدارند و م

تاثیرات شررگفت انگیز وخواص درمانی شرریر . اسررتخوان نقش دارد یعروق و پوک یگرفتگ، فشررار خون

شکقوي شترآنچنان  صی براي درمان انواع وآ ص شورها انواع کلینیک هاي تخ ست که در برخی ک ار ا

اين شیر . لینیک هاي تخصصی در کشورهاي عربیبیماريها با شیرشتر تاسیس شده است من جمله ک

سبکتر از شیر گاو ضديبوست است چربی آن نیز کرده و  دفع اخلاط را بلغم و را روشن و پوسترنگ 

یل اسرررت   بیماريهاي هنگام پیري و کم خونی وسرررل و و براي درمان بیماريهاي کبدبه همین دل

تب وآنفولانزا ، براي درمان سررررماخوردگی شرررکنندگی اسرررتخوانها و نرمی اسرررتخوان در کودکان و

 . (29)مفید استو ديابت وهمچنین درمان هپاتیت ب 

سی ا شتر همچنین در درمان بیماريهاي تنف سم بیماريهاشیر  سل وآ ي معده وروده بزرگ ز جمله 

شدواختلا ضربان قلب وتنفس وگرمازدگی مفید می با شار  خون وتنظیم  شی وکاهش قند وف . لات گوار

با توجه به تحقیقاتی که اخیرا درباره مصرت شیر شتر براي مادران باردار انجام دادند متوجه شدند که 

 . (4)است مؤثردرسلامتی آنها  مصرت شیر شتر براي نوزاد ومادر مفید و

افراد مبتلا  انجام شد در دانشگاه سودان در خصوص درمان قند خون بوسیله شیر شتری که تحقیق

سیم کرددوبه قند خون را به  شکم خالی می گروه اول روزانه مقداره و گروه تق شتر با  شیر   نیم لیتر 
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مشاهده  آمد و مدتی از هر دو گروه آزمايش بعملپس از . چیزي مصرت نمی کردندخورند و دسته دوم 

شررد که میزان قند خون در گروه اول که روزانه شرریر شررتر مصرررت می کردند به مقدار قابل توجهی 

منظم شرریر شررتر در برنامه غذايی  پس به اين نتیجه رسرریدند که مصرررت مدوام و. کاهش يافته اسررت

 . چه بسا درمان قند خون می شود سبب کاهش و

موشهاي  ستانی بعمل آمدکشور هندوستان توسط محققان عرب آزمايشات ومطالعاتی که اخیرا دردر 

سرطان را تحت درمان با شگاهی مبتلا به  شخه  آزماي شتر قراردادند در پايان م شیر  مواد دارويی و 

شان به مقدار قابل توجهی موفقیت  شتند درمان سرطانی که تحت درمان قرار دا شهاي   آمیزشدکه مو

 . (31)ی هم موفقتر بوده استوحتی دربرخی موارد از شیمی درمان

سخت و صورت رسمی و عمومی براي درمان برخی بیماريهاي  مزمن  در برخی از کشورهاي عربی ب

به صررورت  شرریر شررتر به صررورت خام و. گردددربین  بیماران بصررورت عمومی شرریر شررتر توزيع می 

سهال، بی نظمی هاي بدن، همحصولات تخمیري براي درمان زخم معد ها وحتی براي م زخ، يبوست، ا

ست سخت معده اي هم . افزايش قدرت باروري تخمدان هم به کار رفته ا همچنین درمان بیماري هاي 

شده است شتر گزارش  شیر  ستفاده از  شتر عملکرد . با ا شیر  بیماران داراي هپاتیت نیز بعد از خوردن 

 . (32)بدنشان بهبود پیدا می کند

ده کرده وبه ن مبتلا به ايدز هم درسرررط  دنیا اسرررتفامحققان از شررریر شرررتر براي درمان بیمارا

ست يافته اند شرفتهاي خوبی هم د شیر ، B1 ،B2  ويتامین هاي. پی سید پانتوتنیک در  سیدفولیک وا ا

شابه شتر شیرB12  و  B6 محتواي پايین و، شتر شد مقادير م شیر گاو می با سبت به اما ، موجود در  ن

سنی، شیر شتر. شیر انسان بالاتر است  درC  ويتامین بیشتري نسبت به شیر گاو دارد Cو ويتامین ینا

پروتئین  درصد ازويتامین ها و 80 تا 70استفاده از شیر شتر . برابر بیشتر ازشیر گاو است 3 شیر شتر

برابر 3میدهد که ويتامین شیر شتر تحقیقات نشان به طوري که . هاي مورد نیاز بدن راتامین می نمايد
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ست شگیري ویش. شیر گاو ا شد در پی شتر بدلیل اينکه حاوي مقادير بالاي ويتامین ث می با درمان  ر 

 . (6)ه ها وتقويت دندان  بسیار مفید می باشدثهمچنین محافظت از ل دندان و بیماريهاي دهان و

شان می سی ها ن سبت  دهد که چربی ها و برخی پژوهش ها و برر شتر ن شیر  به مواد موجود در 

اخیرا پروتئینی در شیر شتر کشف شده است  . تر هضم وجذب می شودت تر وسريعشیر ها راحديگر 

پروتئین . که عملکرد آن همانند انسولین می باشد ودر درمان بیماري ديابت بسیار مفید وکار ساز است

سان را به  ضروري براي ان سیدهاي آمینه  شتر ا شیر  ضايت بخش وحتی بالاتر از میزان هاي  میزان ر

 . (14)تامین می کنند تعیین شده

سید هاي آمینه را  صا ا صو سان مخ ضروري روزانه ي ان شتر می تواند حداقل پروتئین هاي  شیر 

چون نیازهاي انسان در محیط هاي گرم و خشک بر پايه ي کالري کمتري است و پروتئین ، تامین کند

. ن مناطق تامین کندمقادير کمی شررریر شرررتر می تواند نیاز انسررران را در اي، دارندوآب نقش مهمی 

صرت همچنین  ست که برخی معتقدند م شاري ازماده معدنی بنام آهن ا سر شتر آنچنان منبع  شیر 

طبق . مناسررب و مداوم آن انسرران را از هر نوع شرریري بی نیاز می کند حتی نوزادان را از شرریر مادر

 می بنام اسیداسیدهاي مهسرشار از  و  برابر شیر گاو؛ عنصر آهن و کلسیم دارد 10ر تحقیقات شیر شت

همچنین شرریر شررتر داراي . اسررت مانند والین و متیونین و لیزين و آرژنین و فنیل آلانین آمینه هاي

و  کمترين مقدار مورد نیاز مواد معدنی کلسرریم. باشررد بالاي آلبومین و گلوبولین نیز میمقادير نسرربتا 

فنجان شرریر شررتر حاوي مواد  4تا  5، 2میلی گرم در روز اسررت که با خوردن  800، فسررفات در بدن

 . (33)آن افزايش می يابد معدنی کم مقدار

ستفاده از لوازم امروزي کیفیت خود را در دماي  ست بدون ا شتر قادر ا سانتیگراد ب 4شیر ه درجه 

اين درصورتی است . ساعت و حتی بیشتر حفظ نمايد 48روز ودر دماي معمولی اتاق بمدت  12مدت 

 که علت آن مربوط می. شررود سرراعت ترش می 12یر گاو در دماي عادي اتاق ظرت که بطور مثال شرر



27 
 

شود به اينکه سرعت تخمیر قند لاکتوز در شیر شتر بسیار کم است واز طرفی ناگفته نماند که افزايش 

 . (29) کندي استمیزان اسیديته در شیر شتر آرام وبه 

جمله انواع پروتئینها مانند  مواد ازوجود برخی  دهد که شررریر شرررتر بخاطر تحقیقات نشررران می

وبسررریاري از خطرات احتمالی آنها بويژه براي ، قارچ ها، باکتري ها، در برابرسرررموم پروتئین کازئین؛

ر شتر يا شیر گاو از نظر در مقايسه شیهمچنین . نوزادان مقاوم وسبب مصونیت در برابر آنها می شود

سیار مهم در تغذيه ويتامین ها وساير مواد بايد به اين نکته  توجه داشت که شیر شتر حاوي ماده اي ب

اسید هاي چرب لینولینک است که اين موضوع شیر شتر را از ساير شیر ها متمايز ومتفاوت  انسان بنام

 . (32)می کند

. شتر وجود دارد ریدر ش نیشبه انسول ینیپروتئ نکهيا لیاست به دل مؤثر ابتيشتر در درمان د ریش

می دهد. را کاهش  کينوع  ابتيد نیدرصررد انسررول 30شررتر مصرررت شررود  ریشرر تریل مین اگر روزانه

س سول تهيدیا صورت. کندیم کيرا تحر نیمعده معمولاً ان سول یدر  ش نیکه ان از  تواندیم ریموجود در 

 . (29)معده مؤثر است يهایرفع ناراحت يمعده عبور کند و برا

ست که  شان داده ا تخم مرغ  کيمعادل ، یس یس 250شتر در حدود  ریش وانیل کي درشواهد ن

. وجود دارد نیاسررریو ن نيبوفلاوير، نیامیت، گرم نان سررربوس دار 100پروتئین و بیشرررتر از  درشرررت

گرم  100کمتر از مقدار موجود در  و کلسررترول یگرم ماه 100برابر نصررف مقدار موجود در همچنین 

با  نيسرررارد یعدد ماه 7برابر مقدار موجود در  همچنین. وجود دارد یچرب، یگوشرررت گاو بدون چرب

ستخوان سیم و  ا سکل س، موز کيموجود در  میبرابر با مقدار پتا همچنین اين . در آن وجود دارد میپتا

 . (34)دارد آ تأمینيو آب پز يیایتاليگل کلم ا اي یبروکل وانیدرصد موجود در نصف ل 75 يحاوماده 

، اين ماده مغذي، در خصوص خواص شیر شتر می نويسید هيمخزن الادو ی در کتابخراسان یلیعق

ضج )پزنده اخلاط خام و غل، )جلا دهنده(یجال ست ظیمحلل)حل کننده اخلاط غل( و ظیمن . و اورام( ا

ست و رق فیآن لط تیماه سوب م گريد واناتیح ریش نیب ریش نيتر قیا  یکم ریش نيا. گردد یمح
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 ریش یآن چرب سبب گرم بودن مزاج آن و شدت امتزاجه بآن کم است و  یاست و چرب يبه شور ليما

شک ليآن گرم ما عتیطبو . گردد یاز آب آن جدا نم ست یبه خ ، جلا دهنده نیز و خواص آن افعال. ا

 یشررود و گاه یچشررم م تيباعث تقو آن دنیآشررامهمچنین . اخلاط بدن اسررت ۀمنضررج و حل کنند

نفس و باز  یآن با شررکرسرررخ جهت تنگ دنیآشررامهمچنین . کنند یآن را م دسررتور اکتحال بانیطب

اسررت و اخلاط  دیسررخت درون بدن مف يبردن ورم ها نیکبد و از ب یها و رفع خشررک یشرردن گرفتگ

شتر  اگر. برد یم نیرا از ب يو اختلالات کبد یو طبل یزق يبرد و استسقا یم نیناموافق در کبد را از ب

ش سن، کنگر، انهيکه در آنها راز يابه خوردن علوفه  ریش دنیده روز قبل از دو شغول . . . و یکا شد م با

پوست و  ۀبدن و صات کنند ياست و همراه با شکر سرخ مقو دیگرم مف يآن جهت استسقا ریباشد ش

که همراه  وصاًبرد خص یم نیسخت را از ب ياست و ورم ها دیو اشتها به غذا مف یجنس يرویمحرک ن

سب مانند روغن ب يبا روغن ها سته و، نينارد، ریانج دیمنا ورم  نيدادن ا لیتحل يبرا. . . بادام تلخ و پ

 . (35)آنها ضماد کنند يها به رو

 در طب اسلامیشیر شتر  -2-2-3

به طوري که پیامبر اسلام در اين  خصوص شیر شتر نصوصی در کلام خازنان وحی رسیده است در

ذَرَب و . درمان بیمارى ذَرَب اسررت. . . در شرریر شررتر "بِکُمدَواءٌ لذَِرَ. . . فی ألبانِ الإِبِلِ"باره می فرمايد

 . (35)در نتیجه موجب شکم رَوش مى گردد، بیمارى معده است که مانع هضم و جذب غذا شده

که  یبدرسررت "إن فی أبوال الإبل وألبانها شررفاء للذربب بطونهم "همچنین در جاي ديگر می فرمايند

 . (35)درمان است،  هستندکه به ناراحتى معده )سوء هاضمه( مبتلا در ادرار شتر و شیر آن براى کسانى

قِیکُمْ لَعِبْرَۀً الْأَنْعَامِ فیِ لَکُمْ وَإِنََّ "خداوند در قرآن می فرمايند  مِمََّا فِی بُطُونِهِ مِنْ بَیْنِ فَرثٍْ ودَمٍَ نسُرررْ

صًا  اربِِینَلَبَناً خَالِ شََّ  مِنْ أَنهَْارٌ فِیهاَ الْمُتََّقُونَ وعُدَِ الََّتِی الْجَنََّبِ مَثَلُ " .(سوره مبارکه نحل 66 آيه)"سَائِغاً لِل

 . (35) "طعَْمُهُ يَتَغَیََّرْ لَمْ لَبَنٍ مِنْ وأََنهَْارٌ آسَِنٍ غَیْرِ ماَءٍ
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شِفاَءٌ مِنْ کلَُِّ داَءٍ إِلََّا المَْوْتَ "امام علی )ع( نیز می فرمايند سْوُ اللََّبَنِ  شیر "حَ  براى شفايى، نوشیدن 

 . (35)مگر مرگ، هر درد است

صادق )ع( نیز می فرمايد سوِ اللََّبَنِ "امام  چیزى چون ، براى گلودرد "ما وَجدَنا لِوَجَعِ الحَلقِ مِثلَ حَ

شیر نیافته ايم شیدن  شتر می . نو شیر  ستفاده از  سلام در خصوص خواص ا در جايی ديگر نیز پیامبر ا

سائکم الحوامل الالبا"فرمايد سقوا ن صبىا ش "ن فانها تزيد فى عقل ال ه ک رايز دیبخوران ریبه زنان حامله 

 . خوردن شیر سبب زياد عقل کودکشان مى گردد

 شتر ریش انواع -2-2-4

تحقیقات محققان و متخصصان محصولات لبنى بهترين نوع شیر شتر مربوط به عربستان مى  طبق

. ستان شیر شتر استار لبنیات در کشور عربورترين معاملات در بازآباشد در ضمن اينکه يکى از سود 

سف ریش شب دیشتر تک کوهانه کاملاً  ست ریش هیو  شتر روزانه در . شتر دو کوهانه ا صورت متوسط  ب

شرايط بیابانى روزانه  25تا  3اتع آبى مر سفید و  7تا  4لیتر و در  شتر  شیر  شیر می دهد رنگ  لیتر 

يان شیرين است ولی برحسب نوع گیاهان د بقیه چهارباشیر شتر مانن طعم. متفاوت از ساير شیرهاست

سبز  يوفه هاشتران از عل یوقت معمولا. مصرفی در برخی مناطق اندکی تیز يا متمايل به شور می باشد

شانیش، کنند یم هيتغذ ست نيریش ر مناطق خشک و  يبوته ها ي هيمواقع به خاطر تغذ یاما برخ، ا

ست بلکه  اين. شود یشور م یابانیشوره زار ب سان نی شتر مناطق مختلف يک شورى در میان  اندک 

نسبت به شیر ، شتر گرم و يا سرد آن شیر. وابسته به سن و نوع غذا و آب آشامیدنى آنها متفاوت است

می تواند جايگزين خوبى براى ساير  فلذا گاو و گوسفند خوشمزه تر است و چربى آن نیز سبکتر است

شد ست که آنرا يک غذاى کامل و کافى  مواد. چربى هاى حیوانى با شیر به حدي مغذى و ويتامین هاى 

وجودى که ممکن است شتر در شرايط سخت و طاقت فرساى بیابان چندين روز  با. بحساب مى آورند

موفق به نوشرریدن آب نشررود اما به قدرت و حکمت الهى و به کمک تابش نور آفتاب بازهم قادر اسررت 
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محصولات شتر که . سط تولید روزانه شیر در شرايط سخت را داشته باشدشیر تولید کند و حداقل متو

 . (35)صحرا( حاصل می شود داراي خواص عالی و بهتر از پرورش صنعتی می باشد شبه صورت  )پرور

 

 شتر ریشدرمانی  خواص -2-2-5

 به صورتبرخی از خواص شیر شتر تحقیقات نشان داده است که شیر شتر خواص بیشماري دارد؛ 

 وار شامل موارد ذيل می شود فهرست 

 . شود یم دزيو ا تیدر مقابل هپات یمنيا ستمیس تيتقو سبب -1

 . است دیفشارخون مف لياست لذا در تعد مدر -2

 . گاو است ریو کلسترول کمتر نسبت به ش یچرب يدارا -3

 . گاو است ریقند کم لاکتوز کمتر نسبت به ش يدارا -4

 . املاح فراوان است يدارا -5

 . ب و ث فراوان است مینا تيو يدارا -6

 . مبتلا به لوپوس مؤثر است مارانیطول عمر ب در -7

 . مؤثر است ابتيبوده و در کنترل د نیاز انسول یغن -8

 . در کودکان مؤثر است يیغذا يبهبود آلرژ در -9

 . کودکان مؤثر است سمیدرمان اوت در -10

 . گردد یو آسم م مريآلا، تيآنتر، بهبود زخم معده باعث -11

ست یکص کمخوا يدارا -12 سرطان ا ش در. در درمان  صرت همزمان  ش ریصورت م  یمیشتر با 

 . (15)خواهد بود يکمتر یبهتر و با اثرات جانب جينتا يدارا یدرمان یمیش، یدرمان

ستفاده س يشتر برا يباد یاز آنت ا سرطان روده بزرگ در موش به اثبات ر ست دهیدرمان   یآنت. ا

شد که ا یسبک م رهیزنجفاقد دو دارد و  نیسنگ رهیشتر فقط زنج يباد صر به فرد  یژگيو نيبا منح
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 نیانسول اديز ريعلت وجود مقاد به. گردد یبدن م يبه بافتها يباد یآنت نيا يرينفوذ پذ شيسبب افزا

آن موجب شده است که  یژگيو نیداشته و هم یسمیپوگلیشتر اثر ه ریش نیمشابه انسول باتیو ترک

سب نهيگز شد یميو رژ یابتيراد ددرمان اف يبرا یمنا ست که به  نيشتر ا ریش گرياز خواص د یکي. با ا

. باشد دیدر کودکان مف يیدر غذا يیغذا يها يدرمان آلرژ يبرا تواند یم نیعلت فقدان بتالاکتوگلوبوئ

ش راًیاخ شده  س یخواص آنت يشتر دارا ریگزارش  سيها یو آنت کیتوژنیکار  شد یم زین ویپرتن اثر . با

لاکتوپر ، دیررپراکسررر دروژنیرره، نيلاکتوفر، ميزوزیشرررتر برره حضرررور ل ریشررر یکروبیضررررد م

 . (6)شده است ادهها نسبت د نیمونوگلوبوليدازوایاکس

، سيتوبرکلوز، رقاني يها يماریدرمان ب يو سودان برا هیروس، شده شتر درهند ریتازه و تخم ریش

ارزشمند با  باتیترک يدارا ریش ینیوتئپر جزء. آسم و کالا آزار مورد استفاده قرار گرفته است، ایشمانین

 . (36)گوناگون است یکيولوژیب تیفعال

 میدرصد( تقس 20-30)درصد( 80-70)نیکازن و ويپروتئین شتر به دو بخش عمده ریش ينهایپروتئ

صل یکيها ويپروتئین .شود یم  ریش يها ويپروتئین مقدار. هستند یستيفعال ز يدهایتیپ یاز منابع ا

ست 63/0- 8/0ه هانکو کيشتر  ، سرم نیآلبوم، نیآلفا لاکتالبوم يشتر دارا ریش يها ويپروتئین. ا

 یاست که وزن مولکول نياز خانواده ترانسفر يعضو نيلاکتوفر. است. . . ها و نیمونوگلوبيا، نيلاکتوفر

شد یدالتون م لویک 80آن حدوداً  ص يدارا نیپروتئ کویگل نيا. با  نیهمچن، بوده يیايضد باکتر تیخا

 يسررلول ها يبر رو نياثر لاکتوفر جهینت. دارا اسررت زیرا ن یو ضررد التهاب یضررد سرررطان يها یژگيو

شدن  زیهدت جهت ل يو حساس شدن سلول ها یعیطب يکشنده  يسلول ها تیحاصل فعال يتومور

 . (37)است

شتریش س نیپروتئ رینظ یو قابل توجه تیبا اهم باتیترک يدارا ر شبه  يدهایو پپت ریآب پن يدیا

اسررت که هر کدام به نوبه خود  يیوهایواکتیب يمحصررول مهم دارا نيا نیهمچن. باشررد یم ینیانسررول

س ص یکيولوژیبا ارزش بوده و عملکرد ب اریب س ریش يوهایواکتیب. دارند یخا  میبه چهار گروه عمده تق
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، نیکازل، نی)کازنمی شررروند.  یگوارشررر سرررتمیبهتر سررر تیکه موجب فعال يیوهایواکتیبمی شررروند. 

، G  و A يها نیمونوگلوبوليمانند ا :می شوند یمنيا ستمیس تيکه سبب تقو يیها ویواکتی( بنيلاکتوفر

داشرررته به عنوان  یکروبیکه نقش ضرررد م يیوهایواکتیو ب (ها نیتوکائيسرررا، نیپرولاکت، نيلاکتوفر

مل م کیوتیپروب ما یع  نياز مهم تر یکي نيلاکتوفر( دازیلاکتوپراکسررر، ميزوزیل، ني: )لاکتوفردين

تیب ک م ریشرررر يوهررایوا کردهررا یمحسرررروب  ل م ع ل يگردد کرره  عو  يدیررک نو ت . دارد یم

است که  نيخانواده ترانسفر يمتصل شونده به آهن از اعضا نیکوپروتئی( گلني)لاکتوترانسفرنيلاکتوفر

شته و  لویک 80حدود  یوزن مولکول س 700 يدارا تقريباًدالتون دا شد و از  یم نهیآم دیا  رهیزنج کيبا

 لیم، يمغز یعبور از سررد خون، مطلوب در آب تیحلال، PH  راتییمقاومت دربرابر حرارت بالا و تغ ي

ص، بالا یبیترک صا س یاخت  نیمونوگلوبيا نيا يها یژگيژن از و یآنت ايدر واکنش  یغن لیبودن و پتان

 يباد یبه ساخت آنتفق مو نیامروزه محقق. آنها شده است یشتر است که باعث کاربرد درمان ریش يها

مصرت  يرا هدت قرار داده و برا يتومور يلهاشده اند که سلو يموسوم به نانو باد یکوچک اریبس يها

بافت مولکول در نفوذ به  یبه علت بزرگ زیها ن يباد یآنت نيا یاما حت، مناسررب هسررتند زین یخوراک

گران و  اریبس عیوس اسیآنها در مق هیته، که دارند يا دهیچیتومور مشکل داشته و به علت ساختمان پ

سان کوچکتر  يباد یشتر که از آنت ریش يهايباد یاز آنت نیمشکل محقق نيرفع ا يبرا. دشوار است ان

ستند و تول ستفاده م دیه ست ا صرفه ا سان و مقرون به  ست. کنند یآنها آ ستفاده از ا جينتا نینخ  نيا

 يسط  غشا ینیپروتئ ينشان داده که مارکرها، وشتومور در م هیعل میها به صورت مستق يباد یآنت

منفرد  يدیپپت یپل. ها مورد هدت قرار گرفتند ينانو باد نيا لهیبه وس يزیآم تیتومور به صورت موفق

شک صورت دو لوب  لیت  نیدر آمده که در هر لوب دو دوم(  (C-LOBE N- LOBEمتقارنشده که به 

 اي میمستق انکنشیاتصال به آهن و م، سمیاز دو مکان یناش نيلاکتوفر یکروبیضد م تیفعال. وجود دارد

 . (32)باشد یم، سمیارگان کرویم
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 خود را اعمال روسياثرات ضد و RNA ايو  DNA و اتصال به روسيو يها رندهیبا مهار گ نيلاکتوفر

سلول ها نیهمچن. دينما یم شد   یم یمنيا ستمیس تيبوده )و باعث تقو یسرطان يقادر به توقف ر

ستخوان زید و نردگ ستخوان يسلول ها يیزا ا س یا ستلو امروزه  هدد یقرار م تأثیرها( را تحت  تی)ا

. شررود یفروخته م يکره و اندونز، ژاپن يدر کشررور ها يگاو نيلاکتوفر يکودکان با فرمول حاو يغذا

 تیبا خاص اناتیوسیپوتینموده و ه دیاکس دروژنیه دیرا در حضور پراکس اناتیوسیت، دازیلاکتوپراکس

برقرار  وندیپ یکروبیم يها نیپروتئ ليدریبا گروه سولف باتیترک نيا دينما یم دیتول يقو یکروبیضد م

سهايخود را بر و یکرده و اثر بازدارندگ ش. دينما یاعمال م هايقارچ ها و باکتر، رو صوص  شتر  ریدر خ

با  سهيدر مقا ونیزاسيپاستور دنيفرآ یابيارز يبرا يشاخه بهتر دازیشدن لاکتوپراکس رفعالیغ یبررس

سفاتاز قل ست يیایف سم یدر برخ ميآنز نيا. ا شور ها جهت کنترل ر ستور یک سيپا مورد  ديشد ونیزا

 . (34)ردیگ یاستفاده قرار م

ست شتر لیزوزيم ا شیر  شان داد که . يکی ديگر از بیواکتیوهاي  شتر ن شیر  مطالعات روي لیزوزيم 

شرریر شررتر و گاو وجود ندارد که اين امر نشرران دهنده وجود يک تشررابهات آنتی ژنیک بین لیزوزيم 

 N– بین( 4-1لیزوزيم پیوندهاي گلیکوزيدي ). سررراختار متفاوت در لیزوزيم اين دو گونه می باشرررد

سید و ستیل مورامیک ا ستیل N– ا شکند -D ا . گلوکوزآمین را در پپتیدوگلیکان ديواره باکتري ها می 

در گاو  mastitis شیر براي درمان NAGase آنزيم. گلوکزآمین است -S-لاستی -يکی ديگر از بیواکتیو

ما نشان شتر و لا پس از بررسی صدها نمونه شیر. شد تأيیدمورد آزمايش قرا گرفت و اثرات درمانی آن 

سط  شد تمامی آنها داراي  ستند  nagase داده  ست که همان. بالايی ه شده ا شان داده   nagase ن

ي شیر پیش ساز بسیاري بیواکتیوها. باکتريال و آنتی ويرال دارد فعالیت قوي آنتی موجود در شیر شتر

ستند ستی ه شیر وجود دارند. از پپتیدهاي فعال زي صورت غیرفعال در  ضمن  اين بیواکتیوها به  که 

به قطعات  یکروبیم يها ميتوسررط آنز ايو  ریتخم یگوارشرر يها ميناقه با اسررتفاده از آنز زیپروتئول

 . (38)شود یم ليمتنوع تبد یستيز تیکوچکتر با فعال يدیپپت
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 در دیابت نقش فعالیتهای ورزشی -2-3

روش . يا حداقل به تاخیر انداختن ابتلا به آن وجود دارد دوروش هايی براي پیشگیري ازديابت نوع 

ست زندگی ازجمله تحرک شیوه نادر شامل تغییر  سی براي کمک به کاهش ابتلا به ديابت  سا  هاي ا

 . (6)وزن در محدوده طبیعی می باشدنگهداري و ادامه فعالیت بدنی و حفظ  بدنی بیشتر و

 در نوع دوم از طرق بهبود ابتيورزش به د. دارد یمهم اریسهم بس، نوع دوم ابتيدر کنترل د ورزش

، بدن باعث ی)کاهش چربیاضاف يها یسوختن چرب قيکنترل وزن بدن از طر، نیاستفاده بدن از انسول

تراکم و اسررتحکام  شيافزا، بهبود قدرت عضررلات، گردد( یم نیبدن در برابر انسررول تیبهبود حسرراسرر

کاهش  قياز طر یخون يو رگها یقلب يهايماریمحافظت در برابر ب، کاهش فشرررار خون، اسرررتخوانها

سترول بد  آرامش شيو افزا يانرژ زانیم شيافزا، یقلب يهايماریخون و کاهش خطر ب انيبهبود جر، کل

 . (2)کمک می کند، ش  اضطرابو کاه

سول معمولاً ش  م یزمان نیان ، ابدي یم شيقند )گلوکز( در خون افزا زانیشود که م یاز پانکراس تر

سول. )مثلاً پس از خوردن( سبب جذب قند ها کيبا تحر نیان ضلات  ضاف يکبد و ع  نيا. گردد یم یا

دارد تا  ازین يشتریسوخت ب اي يرژبدن به اندر ورزش   . شود یقند خون م زانیباعث کاهش م نديفرا

 يبرا عيسر دنيکوتاه مدت مثلاً دو یناگهان يتهایدر مورد فعال. عضلات  بتوانند در ورزش شرکت کنند

باعث  نديفرا نيا. سرروخت آزاد کند يتوانند ذخائر قند را برا یعضررلات و کبد م، به اتوبوس دنیرسرر

 زانیمعکوس داشته باشند و در واقع م تأثیرتوانند  یم نیسنگ يورزشها اما. شود یکاهش قند خون م

 یهستند صدق م ابتيکه  مبتلا به د يدر مورد افراد ژهيموضوع بو نيا، دهند شيقند خون شما را افزا

 یاسترس ترش  م يو هورمونها دهد یم هیاسترس تشخ کيرا بصورت   نیسنگ ناتيبدن تمر. کند

دهد تا عضررلات بتواند از آن  بعنوان سرروخت  شيقند خون را افزا هندد یم دسررتورکه به بدن ، گردند

مقدار  قيبه  تزر نیسررنگ ناتيممکن اسررت پس ا زتمر فتدیشررما ب ياتفاق برا نياگر ا. دياسررتفاده نما
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سول یکم ش ازین نیان شته با  ابتيقند خون افراد مبتلا به د زانیم، نيتمرپس از ، مختلف ليبه دلا. ددا

 . (10)ابديکاهش  اي شياست افزا کنمم

شها برا اکثر ست دیمف ابتيبه د انيمبتلا يورز شان م افتهي نيدتريجد. ا  ناتيکه تمر دهند یها ن

درارتباط  راًیمطالعه که اخ کيدر . دارد  يماریدر کنترل ب ابتيبه د انيبر مبتلا  یقیعم تأثیر، یقدرت

را در کنترل قند  يریچشمگ يبهبودها، یقدرت ناتيهفته تمر16، انجام شد  يیایبا مردان و زنان اسپان

داوطلبان ، است بعلاوه سهيقابل مقا ابتيد يبا مصرت داروها ناتين تمريانجام ا ه کيبوجود آورد بطور

شده یعضلان و تر يمطالعه قو نيشرکت کننده در ا شان کاهش  یچرب، تر  درآنها  یافسردگ، افتهيبدن

شده واعتماد به نفس آنها ن ست افتهي شيازافزیکمتر که  یتیفعال هرهمچنین فعالیتهاي هوازي يعنی . ا

نوع دوم  ابتيخطر ابتلا به د يهواز ناتيتمر. دادرا بهبود خواهد  ديابتدهد می  شيضربان قلب را افزا

علاوه بر . دينما یم ترلرا کن، ابتيبه د انيو مقدار قند خون مبتلا دهد یکاهش م یرا در  افراد معمول

 . (14)بخشند یرا بهبود م یروح تیسرگرم کننده بوده و  وضع یورزش ناتيتمر، یمتسلا يايمزا

 ورزشهای هوازی و بی هوازی -2-3-1

اين انرژي . داردبه منظور ايجاد انقباض در عضله و در نهايت ايجاد حرکت نیاز به انرژي انسان 

براي و می شرود. اد در سرلول عضرله ايج اي به نام آدنوزين تري فسرفاتاز شرکسرته شردن ماده

هاي دسررتگاه هوازي و دسررتگاه دو دسررتگاه تولید انرژي به نام فسررفات يتر نيآدنوز تولیدي

کشند و ضربان به انواع ورزشهايی که بطور مستمر و طولانی مدت طول می. داردهوازي وجود بی

و يا زير تمرينات هوازي  می باشررددرصررد حداکثر ضررربان قلب 70قلب در هنگام تمرين کمتر از 

يا  روش تناوبی و دوم روش تداومی اول. گیردبه دو روش صرورت می کهمی شرود. بیشرینه گفته 

در روش تناوبی فرد مابین  و پردازددر روش تداومی فرد بدون اسرررتراحت به تمرين می ؛اينتروال

ی هوازي معمولاً زمان استراحت با زمان فعالیت در تمرينات تناوبمی کند. تمرين کردن استراحت 

به عنوان مثال يک دقیقه دويدن و يک دقیقه اسرررتراحت کردن يک تمرين انیتروال . برابر اسرررت
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می  تأمینانرژي مورد نیاز براي انجام تمرينات هوازي از گلوکز و چربی می شود. ب هوازي محسو

يا کاهش وزن چربی بدن شرررود نابراين براي کاهش چربی خون و  تمرين هوازي بهترين نوع ، ب

 . (12)مرين استت

شهايی گفته تمرينات بیدر مقابل  شینه به ورز شودهوازي يا بی که براي مدت زمان کوتاه  می 

شدت بیش از و  صورت می 70با  ضربان قلب  صد حداکثر  شانه. گیرددر هوازي هاي تمرين بیاز ن

س ضلات فعال و خ سیدلاکتیک در ع ضربان قلب هنگام تمرين و تجمع ا تگی افزايش بیش از حد 

سابقه دويدن  شد مثل م شدت تمرين بالا با شد بطوري که اگر  متر فرد پس از  800مفرط می با

سابقه نیاز به  ستراحت داردم ست رفته و ا سازي انرژي از د انرژي مورد نیاز . زمان زيادي براي باز

 . (39)می شود تأمینهوازي از گلوکز براي انجام تمرينات بی

 ر سلامتید هوازی نقش ورزشهای -2-3-2

دقیقه( طول می کشند و ضربان قلب  2هايی که بطور مستمر و طولانی مدت )بیش از  رزشو

حداکثر ضربان قلب است تمرينات هوازي و يا زير بیشینه  درصد 70اين تمرين کمتر از در هنگام 

سواري. شود گفته می سافت، دويدن و پیاده روي دوچرخه  طولانی مدت از انواع  هاي شنا در م

اين  درکه  روش تداومی: تمرينات هوازي به دو روش صررورت می گیرد. مرينات هوازي هسررتندت

ستر ستراح 20مثلاً . احت به تمرين می پردازدروش فرد بدون ا سته و بدون ا . تدقیقه دويدن پیو

ناوبی)اينتروال(، روش ديگر ما روش ت ند در اين روش فرد  . بین تمرين کردن اسرررتراحت می ک

ستراحت با زمان فعالیت در معمولاً زمان به عنوان مثال يک دقیقه دويدن و . تمرينات برابر است ا

ستراحت کر صورت فعالکه دن يک دقیقه ا ستراحت کردن می تواند به  شدا انرژي . ی غیر فعال با

شود بنابراين براي کاهش چربی  مورد نیاز براي انجام تمرينات هوازي از گلوکز و چربی تامین می

در ادامه بعضررری از . سرررتا تمرين هوازي بهترين نوع تمرين، بدن کاهش وزن چربیخون و يا 

 . (4هوازي به صورت مختصر توضی  داده می شود )مفاهیم مربوط به تمرين 
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اين  داخل بدن اطلاق می شود که در در مجموعه فرآيندهاي سوخت وساز به سیستم هوازي

حضررور اکسرریژن تنفسرری به  در )چربی ها( چرب اسرریدهاي –فرايند تجزيه کربوهیدراتها)قندها( 

شدت  که با است یيها فعالیت، هوازيعالیت هاي فدر واقع . می شوندبدن تبديل  نیاز انرژي مورد

 و ی کنندمفعال  هاي عضلانی بزرگ بدن را مدت زمان نسبتا طولانی انجام شده وگروه متوسط و

  .(16)حضور اکسیژن تنفسی وابسته است اجراي آنها به

 خسرررتگی در برابر جهت مقاومت در انايی وتحمل بدن فردتو به اسرررتقامت هوازي همچنین

شاره دارد و هاي طولانی مدت  ورزش سط به ، ظرفیت هوازيا سیژن تو صرت اک حداکثر توانايی م

. گويند می نیز Vo2max طولانی مدت گفته می شررود که به آن هاي شررديد و فعالیت بدن در

شده در يک دقیقه به ازاء هر کیلوگرم وزن صورت  به ظرفیت هوازي صرت  سیژن م میلی لیتر اک

ست و دن ب ستقامت قلبی تنفسی و آمادگی جسمانی هوازي  معمولا بهترينا شدشاخه ا . می با

 آمادگی هوازي. دارند بالايی ظرفیت هوازي ورزشرررکاران اسرررتقامتی حرفه اي معمولادر واقع 

 به اکسررریژن و انتقال جذب جهت( عروق – قلب –ها ی)ريه حداکثر توانايی دسرررتگاه تنفسرررنیز

گذاشتن  مدت تمرين براي اثر داقل شدت وبه ح  آستانه هوازياست و  هوازي را آمادگی عضلات

شود، برآمادگی هوازي شدت تمرين. گفته می  صورت عمومی حداقل  ستانه  ب ستیابی به آ براي د

صد حداکثر  55ضربان قلب يا  %70هوازي  صرفدر سیژن م صیه 20ی يا اک دقیقه مدت تمرين تو

 . (4) می شود

س يهواز یورزش ب شما  یح س می دهدبه  شما ن یکاف ژنیکه اک  نیبه هم. ستیدر اطرات 

به  يهواز یورزش ب. اسررت براي آن انتخاب شررده ژنیبدون اکسرر یبه معن يهواز یخاطر کلمه ب

شدت فعال یمعن س تیورزش با  ست که  س یقلب ستمیبالا ا س لير به تحوقاد فرد یتنف به  ژنیاک

سرعت کاف ضلات با  ضلات برا نکهيا لیدل به. ستین یع س تیادامه فعال يع دارند و  ازین ژنیبه اک

کند و  دایادامه پ تواندیم یمدت کوتاه يبرا يهواز یورزش ب، نيتمر نیشدت بالا در ح لیبه دل
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 یبه صورت موقت دکنمی به شدت ورزش فرد که  یزمان. در زمان مناسب است يیصرفه جو يبرا

در خون بالا  کیسررط  لاکت دیاسرر یوقت. شررود یم جاديفعال ا وي در عضررلات ژنیکمبود اکسرر

. کشدیطول نم اديز ياست که ورزش هواز لیدل نيبه امی شود. عضلات  یموجب خستگ، رودیم

 جهیتدر ن دیمف رییچند تغمی شرررود.  تريقو کیلاکت دیمنظم بدن در مواجه با اسررر نيبا تمر اما

بدن بافر  نیهمچن. افتدیخون اتفاق م انيدفع آن از جر شيو افزا کیلاکت دیاسررر دیکاهش تول

می مطالعات نشررران . اندازدیم ریبه تأخ يهواز یرا در ورزش ب یکه آغاز خسرررتگ می کند دیتول

 شيبا افزا. ابديیم شيدرصررد افزا 50تا  12عضررلات  يبافر تیظرف يهواز یب نيبا تمر هک دهد

 کهیدر حال ابديیبا شرردت بالا تجمع م ناتيدر طول تمر يشررتریب کیلاکت دیاسرر يبافر تیفظر

 . (19)رخ خواهد داد يکمتر یخستگ

 نقش ترکیب بدنی و سلامت -2-3-3

خطور  ذهن به يلاغر ايو  یتصور چاق نیاول ديشا، ديآ یم شیپ یبدن بیصحبت از ترک یوقت

ساب م کنترل وزن به یبه نوع یبدن بیترک. کند حد مطلوب خود خارج  از اگر وزن بدن. ديآ یح

شرا، شود ست ريز یچرب شيافزا. فرد بوجود خواهد آمد يبرا يا ژهيو طيمطمئنا  ضافه  یپو ابتدا ا

به ، یمشرررکلات لیممکن اسرررت که فرد به دل طور نیهم. را به دنبال دارد یچاق تيوزن و در نها

گوناگون موجود در بدن  باتیترک ینسررب ريمقاد بدن به بیترک. دچار باشررد يکاهش وزن و لاغر

شامل  شتریآورند که ب یم انیبه طور معمول از توده بدن سخن به م پژوهشگران. شود یگفته م

 یچرب و توده بدون یبدن به دو بخش توده چرب بیترک. اسررت یو چرب یمواد معدن، نیپروتئ، آب

 . (12)شود یم میتقس

در سه  انسان بدن یاست که به طور کل يامر ضرور نيوجه به ات، بدن افراد بیترک یابيارز در

صل نهیزم. است میلاغر و چاق قابل تقس، یعضلان بیترک به صورت ارث به  یبدن پیت سه نيا یا

، بدن بیترک یابيارز انيمعتقدند که در جر یو دانشمندان ورزش نیمتخصص. شود یفرد منتقل م
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 یچرب که يبه گونه ا. ند تر از دانسررتن قد و وزن اسررتبدن به مراتب ارزشررم یچرب يریگ اندازه

ضاف ستقامت، سرعت يبدن بر رو یا که بدن  يیاه تیفعال دارد و در یاثر منف یتعادل و چابک، ا

ضا حرکت م ست با کاهش عملکرد همراه، کند یدر ف وجود دارد که  يمتعدد يها يریگ اندازه. ا

نام   BMIي ام آ یشرراخه ب، ها يریاندازه گ نيااز  یکي. توان وزن مطلوب را به دسررت آورد یم

 اي و اندازه قد به متر را در معادله لوگرمیبه ک وزن اندازهفرد اسررت  یکافبه اين صررورت که . دارد

سبه دقرارده برمترمربع  لوگرمیآن ک يریواحد اندازه گکه . ديبدست آ شاخه نيا، تا پس از محا

 یمناسب يریشاخه اندازه گ نيا، دارند یعضلان یبدن افراد مانند )ورزشکاران( چون یبعض  است

فرد  تیوضع توانی م يشاخه توده بدن تا حدود يریاندازه گبا ، به هر شکل. را به دست ندهد

 . (19)ردیانجام گ يتر قیدق يها يرید تا درصورت لزوم اندازه گررا مشخه ک

 پیشینه پژوهش -2-4

 پیشینه داخلی پژوهش -2-4-1

که با عنوان بررسرری تأثیر هشررت هفته  ی( در پژوهشرر1394)، رمضررانپور، میابراهی، حسررنی

تمرين منظم هوازي و مصررت عصراره گزنه بر سرط  گلوکز و شراخه مقاومت به انسرولین زنان 

که در  2زن از بین کلیه زنان ديابتی نوع  46و اين مطالعه بر روي  رفتيانجام پذ ديابتی نوع دو

صورت کاملاً تصادفی در  دنیها بهانجام شد آزمو، د پرونده داشتندانجمن ديابت شهرستان شاهرو

گروه مصرت مکمل ، گروه تمرين و مصرت دارونما، چهار گروه: تمرين هوازي و مصرت مکمل گزنه

 اي سه جلسه هفته، هفته 8هوازي شامل فعالیت به مدت و گروه کنترل تقسیم و تمرينات گزنه 

سانس گیاه و  شرکت ا صاره گزنه  سی و  6قدار روزي صورت محلول در آب به م گرگان بهع سی 

ستفاده نیز محلول دارونما )آب و رنگ سی سی  6مشابه عصاره( به میزان روزي  دارونماي مورد ا

 نشررران داد تايجن. تحلیل واريانس اسرررتفاده گرديدتجزيه و تحلیل از روش  تهقرار گرفتند و ج
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بر سط  گلوکز خون و شاخه مقاومت به انسولین هشت هفته تمرين هوازي و مصرت گیاه گزنه 

 . تأثیر معناداري نداشت 2زنان سالمند ديابتی نوع 

 نيدو نوع پروتکل تمر تأثیر بسيکه با عنوان مقا یدر پژوهش( 1394)، رحیمی، تاديبی، بنادي

، تاناش C نیبالا و مقاومت به انسول تیحساس اب ( بر سطوح گلوکز خونیمقاومت -)هوازي یبیترک

شگر نیپروتئ، لهيکوزیگل نیهموگلوب و هدت آن  رفتيانجام پذ 2نوع  ابتيزنان مبتلا به د در واکن

 با نیپروتئ، لهيکوزیگل نیهموگلوب، بر سرررطوح گلوکز خون ناشرررتا یبیترک نيتمر تأثیر بسررريمقا

س سا سول تیح نفر  33ه مطالع نيدر او . بود 2نوع  ابتيدر افراد مبتلا به د نیبالا و مقاومت به ان

اجراي ، یبیترک نيتمر یسال به سه گروه تجرب 60تا  40 یسن ببا دامن 2نوع  ابتيمبتلا به د زن

به صورت هشت هفته و  نيبرنامه تمر. شدند میگروه کنترل تقس وبدون استراحت  یبیترک نيتمر

در دو  لهيکوزیگل نیهموگلوب وC واکنشگر نیداد پروتئ نشان جينتا ه وسه جلسه در هفته اجرا شد

غلظت . معنادار نبودند راتییتغ نياما ا، افتي شيافزا نیکاهش و مقاومت به انسرررول ینيگروه تمر

خون ناشرررتا در دو گروه  گلوکزو  افتيکاهش معناداري  ینيگلوکز خون ناشرررتا در دو گروه تمر

. نداشررتند رمعنادارییتغ رهایاز متغ کیچیدر گروه گواه ه. تفاوت معناداري وجود نداشررت ینيتمر

 زازیو احتمال افت قند خون و پره یبیترک نيبا توجه به آثار سودمند مشابه دو نوع تمر جهیدر نت

حد ا شیب یخسرررتگ  یبیترک نياجراي تمر توانیم یبیترک نيجلسررره تمر کيافراد در  نياز 

 . کرد شنهادیپ یفاصله استراحت قهیدق 20 با هوازي را -یمقاومت

مبتلا  مارانیشتر بر کنترل قند خون ب ریکه با عنوان اثر ش یپژوهشدر ( 1393)، نژاد يمرگدر

 1393در سررال يرازیشرر ادیصرر یدرمان یمراجعه کننده به درمانگاه مرکز آموزشرر2 پیت ابتيبه د

 ابتيمبتلا به د مارانیشرررتر بر کنترل قند خون ب ریشررر تأثیرمطالعه  نيهدت از ا رفتيانجام پذ

 نییهفته با تع 4و دو سررروکور به مدت  یتصرررادف ینیبال يیکارازمامطالعه از نوع  نيابوده  2پیت

 ریاول به صرررورت غ يدر مرحله  يریبا نمونه گ، 2 پیت ابتيمبتلا به د ماریب 50حجم نمونه 
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گرفت در گروه  انجامدر گروه مداخله و کنترل  یو در دسررترس و سررپس به طور تصررادف یاحتمال

شامل  ست علاوه ب ماریب 25مداخله که   یس 500 زانیشتر به م ریش، یابتيد یدرمان ير برنامه ا

شامل وانیل 2در روز ) یس شده و به گروه کنترل که  گاو داده  ریش زانیم نیهم ماریب 25( داده 

شت نمونه خون ور4مداخله به مدت. شود یم شتا برا يديهفته ادامه دا ست  ينا در  FBSانجام ت

قند دو سراعته پعد از  یبررسر. ديگرد يام جمع آور یسرهفته دوم و روز  يانتها، مطالعه يابتدا 

ازمون  زداده ها با استفاده ا انيدر پا. شدهچهارم انجام  يبعد از هفته  HBA1c شيصبحانه و آزما

س یت شتر باعث کاهش قند خون بیماران . قرار خواهند گرفت یمورد برر شیر  شان داد  و نتايج ن

 . می گردد

 تیبر شرراخه فعال يهواز ناتيتمر تأثیرخود با عنوان  قیتحق( در 1392و همکاران ) يسررور

 24، 2نوع  ابتيدر زنان کم تحرک مبتلا به د نی( و مقاومت انسرررولsICAM-1عروق ) الیاندوتل

 نيبرنامه تمر. نمودند میو کنترل تقسررر یتجرب ينفر 12را به دو گروه  رفعالیغ یابتيد يماریب

درصرررد  80-60با شررردت  کیروبيا ناتيو تمر يهواز دنيشرررامل دو يهواز نيرتم یگروه تجرب

 ینشرران داد که غلظت سرررم جينتا. هفته بود 10روز در هفته به مدت  3، نهیشرریضررربان قلب ب

sICAM-1 يپلاسررما راتییعلاوه بر آن تغ. افتيدرصررد کاهش  1. 16 زانیبه م یدر گروه تجرب 

رابطه  نیهمچن. دار گزارش شد یمعن ناتيپس از تمر، LDLو  HDLکلسترول و ، ديسریگل يتر

 HDLو  یشرراخه توده بدن، وزن راتییبا تغ sICAM-1 یسررط  سرررم راتییتغ نیب يدار یمعن

، ینیبا بهبود مقاومت انسررول يهواز ناتيگزارش کردند که احتمالا تمر نيبنابرا. مشرراهده کردند

روق در افراد ع یسلول نیدر کاهش عامل التهاب ب یجسمان يو شاخه ها یسرم يدیپیل مرخین

 . است مؤثر یابتيد

صر ش1390) ينا شت هفته ورزش برفاکتورها ی( در پژوه و قند  یکيولوژيزیف يبا عنوان اثر ه

شان تحت درمان در ب مارانیخون ب ستانین صادف مارانیتهران انجام دادند و ب مار صورت ت  یرا به 
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 يو فاکتورها ناتيتمر نیبنشرران دادند که ، نمودند میو کنترل تقسرر شيسرراده به دو گروه آزما

ند خون ب کيولوژيزیف بت معن مارانیو ق طه مث فاوت معن . وجود دارد يدار یراب  نیب يدار یت

س نیانگیم صرف ژنیحد اکثر اک س، یم شار خون  ستوليد، تولیف شتا و هموگلوبقند خون ، ا  نینا

توده  يو شاخه ها وزن نیب یاما رابطه منف. و کنرل مشهود بود شيدو گروه آزما نیب لهيگوزیگل

شت یبدن شان م پژوهش نيا. وجود دا شاخه توده بدن يها ریداد تفاوت در متغ ین در  یوزن و 

 . دار نبود یگروه معن

 تیفیک، کیمتابول يبر فاکتورها يهواز ناتيتمر تأثیربا عنوان  ی( بررسرر1388) يشررهرجرد

از  يبود و یتجرب هیوش نمر کي يو قیانجام داد روش تحق یابتيو سرررلامت روان زنان د یزندگ

نفر را انتخاب و  18شررهر اراک تعدا  ژهيو کیمراجعه کننده  جهت درمان به کلن یابتيزنان د نیب

مدت  يهواز ناتينفر( قرار داد گروه تمر8نفر( و کنترل)10) يهواز وهدر دو گر ته  8به  هف

آزمون و پس ازمون  شیپ ياداد ه ه نیانگیم نینشان داد که ب يو جينتا. را اجرا نمودند ناتيتمر

 یتفاوت معن يو سررلامت روان گروه هواز یزندگ تیفیک، سرررم نیانسررول، نیقند ناشررتا هموگلوب

و سرلامت  یزندگ تیفیک، کیمتابول يبر فاکتور ها يهواز ناتيتمر یکل به طور. وجود دارد يدار

 . شود یدارد و باعث بهبود انها م تأثیر یابتيد مارنیروان ب

 شینه خارجی پژوهشپی -2-4-2

باس، کادوقلو با عنوان  یدر پژوهشررر( 2012)1، کاپلزو، ورا  رماند يبر رو يهواز نيتمر تأثیرکه 

سولین ، نیگرلو  آپلین، نهایپوکيآد شان . رفتيانجام پذ 2نوع  ابتيمبتلا به د مارانیب درو مقاومت ان ن

 فته انجام داده اند در درماندادند افرادي که به صرررورت مسرررتمر تمرينات هوازي را به مدتهشرررت ه

سول، نیو گرل نیآپل، نهایپوکيآد سب نموده اند  تأثیر نیو مقاومت ان شته و نتیجه بهتري را ک بهتري دا

 

Kadoglou, Vrabas, Kapelouzou  
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نتايج نشرران داد تمرينات هوازي در بهبود وضررعیت بیماران . ا گروه کنترل توفیق زيادي نداشررته اندام

 . بوده است مؤثرديابتی نوع دوم 

گلوکز در بزرگسالان با  سمیشتر در متابول ریکه با عنوان اثر ش یدر پژوهش( 2011)1شارما، آگروآل

پس از  یابتيو د یابتيد ریغ، گروه 2در  يطبقه بند رفتيانجام پذ 2نوع  ابتيگلوکز و د یعیتحمل طب

شد بیمارانماه  کي تیتثب ش یابتيد ریغ انجام  ستفاده نمدشتر  ریش یابتيد مارانیگاو و ب ریبا   ند وا

و  يیایمیوشررریبهاي  دادهو . ماه مبادله شرررد 3به مدت  ميرژ ه مجدداماه کيدوره پايان پس از 

شان شده بود ثبتدر ابتدا  کيآنتروپومتر شیر گاو اثر بخشی  و نتايج ن شتر در مقابل  شیر  داد مصرت 

 . بیشتري را در بیماران ديابتی داشته و باعث کاهش میزان قند و انسولین گردده است

شررتر بر کنترل قند خون و  ریکه با عنوان اثر شرر یدر پژوهشرر (2011)، 2آگروال، چپرا، شررا، جان

با اثر کاهنده قند خون  نشررران از رفتيانجام پذدو نوع  ابتيمبتلا به د مارانیدر ب ازینمورد  نیانسرررول

ش شان داد شتر  ریمصرت مکمل  شت اين پژوهش ن سول کاهشدا با  2نوع  یابتيد مارانیدر ب نیدوز ان

شت ي شتر وجود دا شیر  صرت  شان دادها افتهم شدر گ ي پژوهش ن کاهش گلوکز خون ، شتر ریروه 

 وجود دارد

( در تحقیق خود با عنوان فاکتورهاي بیماري هاي قلبی عروقی در 2009) 3شید برگدال و همکاران

اي چهار هفته تمرين نشان دادند اجر، ات يک برنامه تمرين ورزشی با شدت متوسطتأثیر: 2ديابت نوع 

سط   سنج پارويی در مردان ديابتیک بر  سولین   sICAM-1خانگی با کار معنی دار  تأثیرو مقاومت ان

 . ندارد

 

Agrawal, Sharma,  

Jain, Shah, Chopra and Agarwal 

 Scheede-Bergdahl et al 
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تمرينات ورزشرری با شرردت متوسررط بر  تأثیر( در تحقیق خود با عنوان 2006) 1زاپینی و همکاران

ستی پلاسماي التهابی و اختلال عمل در بیماران بزرگسال داراي ديابت نوع کرد اندوتلیال فاکتورهاي زي

ماه در  6جلسرره در هفته به مدت  2، پس از انجام يک دوره فعالیت اسررتقامتی با شرردت متوسررط. 2

سطوح لیپیدي را   sICAMآزمودنی هاي ديابتی چاق کاهش معنی دار غلظت پلاسمايی  و عدم تغییر 

 . گزارش دادند

ا عنوان تمرينات ورزشررری هوازي باعث بالا رفتن در تحقیق خود ب( 2005) 2ناسررریس و همکاران

و شرراخه هاي التهابی در دختران داراي ، چربی بدن، حسرراسررت انسررولینی بدون تغییر در وزن بدن

هفته تمرين هوازي در دختران چاق پرداختند که نتايج تحقیق آنها عدم  12اضرررافه وزن به بررسررری 

 . ش کردندتغییر مولکول هاي چسبان را گزار

کارانآکیم هاي 2002) 3وتو و هم مايی مولکول  ظت پلاسررر با عنوان افزايش غل ( در تحقیق خود 

انواع گوناگون تمرين بر  ، تأثیربعد از تمرين شررديد همراه با کوفتگی عضررلانی 1چسرربان بین سررلولی 

سی نمودند sICAM-1میزان  سالم را برر سمايی . مردان  را قبل و بعد از تمرين  sICAM-1غلظت پلا

کیلومتر دوي  42، دقیقه 16درصررد اکسرریژن مصرررفی به مدت  80وچرخه کارسررنج با شرردت روي د

ستقامت و  ستانه ي تهويه اي اندازه گیري کردند 30ا شدت آ شیبی با  سرا مقادير . دقیقه دويدن در 

درصد  14سراشیبی درصد و بعد از دويدن در  12يک روز پس از دوي استقامت  sICAM-1پلاسمايی 

آن ها پیشنهاد کردند . ولی بعد از تمرين روي دوچرخه کارسنج تغییري مشاهده نگرديد ،افزايش يافت

را  sICAM-1غلظت پلاسرررماي ، که تمرين هايی که با آسررریب هاي عضرررلانی و التهابی همراه بودند

 . افزايش می دهند

 

 Zoppini et al 

 Nassis et al 

 Akimoto et al 
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با (2006) 1همکاران و مورا با عنوان ارت  با نبد توده شررراخه و بدنی فعالیت طدر تحقیق خود 

 افزايش و کمتر بدنی فعالیت زنان نشان دادند که سط  در سنتی و جديد عروقی و قلبی هاي شاخه

 و است همراه التهابی هاي شاخه و گلیسريد تري و تام کلسترول افزايش با مستقل طور به بدنی توده

 . باشد می ارتباط در عروقی و قلبی هاي شاخه مطلوب سط  با عموماً بدنی فعالیت

 مع بندی فصلج

صرریف گردد و بر اسرراس يک نظم منطقی به ودر ابتداي اين فصررل سررعی گرديد متغیرهاي پژوهش ت

شود  ستقل پرداخته  سته و م صیف متغیرهاي واب شد و ابتيد يماریب ينظر یو مبان میمفاهتو  مطرح 

مقاومت ديم و را توضرری  دا علائم بیماران داراي ديابت نوع دوتوضرری  داده شررد در ادامه  ديابت انواع

پروتئین موجود را تشري  نموده و در نهايت  نقش پروتئین در ديابتو  نقش تغذيه در ديابتو  انسولین

شیر  شد. همچنین در خصوص در انواع  شتر در انواع حیوانات توضی  داده  شیر  توضی  داده پروتئین 

 رشت ریش انواعمچنین شدو در خصوص شیر مطابق الگوي اسلامی و طب اسلامی مواردي مطرح شد. ه

شی در ديابتو  شتر ریشدرمانی  خواصو  شد. همچنین  نقش فعالیتهاي ورز ضی  داده  شهاي تو ورز

توضرری  داده شررد. در نهايت نیز پیشررینه  نقش ورزشررهاي هوازي در سررلامتیو  يهوازي و بی هواز

 مطالعاتی پژوهش در داخل و خارج از کشور مطرح شد.

 

 

 

 

 

 

 Mora et al
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 سوم فصل

 پژوهششناسی روش 
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 مقدمه:

متغیرهاي وابسته سپس به معرفی جامعه آماري که ، در اين فصل نخست روش تحقیق ذکر شده

روش ، تعريف متغیرها، قیقپژوهش به آن نسبت داده شده پرداخته و به شیوه انتخاب نمونه هاي تح

نحوه امتیاز دهی و انتخاب نوع روش آماري مناسب اشاره ، ابزار اندازه گیري متغیرها، اطلاعاتگردآوري 

 . شده است

 پژوهشطرح   -3-1

 

شتر بر شاخه  ریبه همراه مصرت ش يهواز ناتيتأثیر تمربا توجه به ماهیت اين پژوهش که بدنبال 

می باشد، طرح پژوهش حاضر آزمايشی از نوع پیش آزمون  2 نوع یابتيکنترل قند خون در زنان د يها

اندازه گیري می می باشد. در اين نوع طرح ها هر يک از گروه ها دو بار  3با گروه کنترل 2و پس آزمون1

شود.  اولین اندازه گیري با اجراي يک پیش آزمون و دومین اندازه گیري با اجراي پس آزمون انجام می 

 گیرد.
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 تحقیق طرح فلوچارت  (1-3) شکل

 

نفر واجد شرايط شرکت در پژوهش با توجه به  43

ي پژوهش معیارها  

پرکردن فرم 

 رضایت آگاهانه

  و مصرف شیرشتر هفته تمرین هوازی10پس از

 گروه تمرين

  نفر 10

 گروه کنترل 

 نفر11

 مصرت شیر گروه 

 نفر10

 شیر مصرتگرو تمرين و 

 نفر 12

 مصرت شیرگروه تمرين و 

 نفر10            

 گروه تمرين

  نفر 10

 مصرت شیر شتر گروه

 نفر 10

 گرو کنترل

 نفر 10

 عدم:نفر 3 حذت

 در تمرينات حضور

نفر :عدم حضور  1حذت

 در خونگیري

 -1:  اساس بر سازيهمتا مبناي بر بندي تقسیم

 سن -3 وBMI-2خون، قند

 پژوهش هایکنندهشرکت عنوان به نفر 40

معیارهای پژوهش  براساس . 

پرونده مربوط به زنان مبتلا به ديابت نوع  مطالعه

 شهرستان بجنورد دو
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 آماری جامعه -3-2

شررهرسررتان  2نوع  ابتيزنان مبتلا به دکلیه پژوهش حاضررر شررامل  يا جامعه آماري جمعیت هدت

 .باشد یم 97-96بجنورد در سال 

 و روش نمونه گیریی آماری نمونه -3-3

هاي موردنظر به مرکز ديابت و . براي انتخاب نمونهبوده استصورت هدفمند گیري اين پژوهش بهنمونه

هاي موجود تعدادي از ئمه )ع( در سط  شهر بجنورد مراجعه شد. با بررسی پروندهمرکز درمانی جوادالا

افراد که واجد شرايط ورود به مطالعه بودند انتخاب شدند. با اين افراد تماس تلفنی گرفته شد و براي 

 همکاري به عمل آمد. دعوت به  شرکت در مطالعه از آنان

ديابت نوع  مبتلابهفعال شامل زنان يائسه و غیر يائسه غیریري مطالعه با روش نمونه گ اين نمونه مورد

پس از ي پزشکی بودند،دو است که در انجمن ديابت و مرکز درمانی جوادالائمه )ع( داراي پرونده

وطلبانه انتخاب و پس از غربالگري به صورت تصادفی اطلاع رسانی و تشري  برنامه اجرايی به صورت دا

 .واگذار شده اند A,B,Cه کنترل و آزمايشنفر 10به چهار گروه 

 معیارهای انتخاب آزمودنی ها -3-4

 ساله 65الی 40بیماران زن با سن •

 به اين بیماري مبتلا هستندسال است که يک حد اقل  •

،فشار خون درمان نشده  و همچنین بیماري هاي بیماري هاي قلبی و عروقی عدم  ابتلا به  •

 کلیوي و کبدي

 . ه در پژوهش شرکت نمايندبه صورت داوطلبان •

 .مصرت نکننددر طول اجراي پژوهش داروهاي خاصی را  •

 عدم تزريق انسولین •

 ...مصرت داروهاي رايج ديابت مانند متفورمین و  •

 ماه گذشته 6عدم فعالیت ورزشی در  •
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 هاي ارتوپديعدم محدوديت  •

  بودن یگاريس یرغ  •

 

 پژوهشمتغیر های  -3-5

 نات هوازي تمري :1 الف( متغیر مستقل •

  : مصرت شیر شتر2 ب( متغیر مستقل •

 بدنی ترکیب : 1 ج( متغیر وابسته •

 قندخون ناشتا :  2 وابسته ریمتغ د( •

 A1C هموگلوبین : 3و( متغیر وابسته •

 پژوهشابزارهای اندازه گیری متغیر های  -3-6

ستفاده  سنجش متغیر ها ا ست از ابزارهايی براي  شد. لذا با با توجه به اهدات پژوهش، می باي می 

توجه به متغیرهاي پژوهش به دنبال ابزارهاي مختلفی جهت سرررنجش بوده و از میان ابزارهاي موجود 

 موارد ذيل انتخاب و مورد استفاده قرار گرفت. 

 نامهرضايت •

شگاهی  پارس  • ستمز کیت آزماي سی ستیک  سانس کمپانی دياگتو شده تحت لی آزمون تولید 

 HA1Cگیري شاخهآلمان جهت اندازه

ستمز  • سی ستیک  سانس کمپانی دياگتو شده تحت لی شگاهی  پارس آزمون تولید  کیت آزماي

 گیري شاخه قند خون ناشتاآلمان جهت اندازه

 (In body 3.0 )دستگاه سنجش ترکیب بدن •
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 پژوهشاجرای روش  -3-7

 نتعیی هدت با که اسررت کنترل گروه با  آزمون و پس آزمون شیاز نوع پ یشرريطرح پژوهش آزما

 نیهموگلوب، قند خون ناشتاو  بدنی بیشتر بر ترک ریبه همراه مصرت ش يهواز ناتيده هفته تمر تأثیر

A1C ،ستان بجنورد انجام  2نوع  یابتيدر زنان د ستشهر شک وهچهارگر قیتحق نيدر ا. پذيرفته ا  لیت

پژوهش شررهرسررتان بجنورد هسررتند و به صررورت داوطلبانه در  2نوع  یابتيکه شررامل زنان د گرديده

 ریشرر وانلیيک  مصرررت زمان و به صررورت هم گرديد ينام گذار  Aگروه اول گروه . نموده اندشرررکت 

  هوازي )با شدت ناتيتمر رنامهب کيبه مدت ده هفته به صورت  يهواز ناتيروز در هفته  و تمر 4شتر 

شی  ضربان قلب 75-45افزاي  قهیدق10شامل  اتنيتمر نيکه ا دادندروز در هفته( را انجام  3، حداکثر 

ضربان قلب  75تا 45 یشيافزا با شدت تیو فعال دنيدو -راه رفتن قهیدق 45تا  25، گرم کردن درصد 

نام  Bگروه دوم گروه . آمدجلسرره در هفته به اجرا در  3 یسرررد کردن اسررت که ط قهیدق 5و  نهیشرریب

صرت روزانه  اکه تنها ب گرديد يگذار سوو  شتر شتر ریش وانیل يکم  ينام گذاز C گروه زیم نگروه 

 دنيدو -راه رفتن قهیدق 45تا  25، گرم کردن قهیدق10شامل ي را هواز ناتيتمر ستی بايکه م گرديد

 3 یسرد کردن است که ط قهیدق 5و  نهیشیدرصد ضربان قلب ب 75تا  45 افزايشی  با شدت تیو فعال

 اي مداخله چیه، شررود یم دهینام Dوه که گر چهارمگروه  نهايتاًو . می دهندرا انجام  جلسرره در هفته

جام ن يرو ها ان به ا. دادند لیو در واقع گروه کنترل پژوهش را تشرررک فترپذيآن  نيکه ا نيبا توجه 

 یتمام، ناتيتمر يقبل از اجرا شرررتآزمون و پس آزمون دا شیبه انجام پ ازیو ن بوده یپژوهش تجرب

 بیترک يریسنجش شامل اندازه گ نيکه ا تندگرفسنجش قرار  دآزمون مور شیپ لهیچهار گروه به وس

ستفاده از دستگاه ترک یدرصد چرب BMI  و وزن،قد يریبه صورت اندازه گ یبدن . بودبدن  بیبدن  با ا

سنجش  نیهمچن شتا جهت  سنجش هقند خون نا  .شدند یمعرف شگاهيافراد به آزما A1c نیموگلوبو 

ساعت پس از  48آزمون( و ي تمرين )پیشن جلسهدر دو مرحله، يک روز قبل از شروع اولی یريگخون

 8ساعت ناشتا بودن بین ساعات  12تا  10آزمون( و پس از )پس دهم  ي تمرين در هفتهآخرين جلسه

سیاهرگ بازويی آزمودنی 10تا صورت گرفتصب ، از  شتا  سط  یريگاندازه .ها  ستفاده باقندخون نا  ا
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تحت لیسانس کمپانی دياگتوستیک سیستمز آلمان جهت  پارس آزمون تولید شدهکیت آزمايشگاهی 

کیت  اسرررتفاده باقندخون ناشرررتا  سرررط  یريگاندازه و براي شرررد انجامFBS گیري شررراخهاندازه

سرریسررتمز آلمان جهت پارس آزمون تولید شررده تحت لیسررانس کمپانی دياگتوسررتیک آزمايشررگاهی 

  .شد انجامFBS گیري شاخهاندازه

سط نرم افزار  شی)پيریهر دو اندازه گ جيکار نتا يدر انتها س  SPSSآزمون و پس آزمون( تو  یبرر

 . شد

 

 ملاحظات اخلاقی -3-8

 نتعیی هدت با که اسررت کنترل گروه با  آزمون و پس آزمون شیاز نوع پ یشرريطرح پژوهش آزما

 نیموگلوبه، قند خون ناشتاو  بدنی بیشتر بر ترک ریبه همراه مصرت ش يهواز ناتيتأثیر ده هفته تمر

A1Cستان بجنورد انجام  2نوع  یابتي، در زنان د ستشهر شک وهچهارگر قیتحق ني. در اپذيرفته ا  لیت

شررهرسررتان بجنورد هسررتند و به صررورت داوطلبانه در پژوهش  2نوع  یابتيکه شررامل زنان د گرديده

 ریشرر وانیيک ل مصرررت زمان و به صررورت هم گرديد ينام گذار  Aگروه اول گروه نموده اند. شرررکت 

  هوازي )با شدت ناتيتمر رنامهب کيبه مدت ده هفته به صورت  يهواز ناتيروز در هفته  و تمر 4شتر 

شی  ضربان قلب،  75-45افزاي  قهیدق10شامل  ناتيتمر نيکه ا دادندروز در هفته( را انجام  3حداکثر 

ضربان قلب  75تا 45 یشيافزا با شدت تیو فعال دنيدو -راه رفتن قهیدق 45تا  25گرم کردن،  درصد 

 نام B. گروه دوم گروه آمدجلسرره در هفته به اجرا در  3 یسرررد کردن اسررت که ط قهیدق 5و  نهیشرریب

صرت روزانه  اکه تنها ب گرديد يگذار سوم نو  شتر شتر ریش وانیل يکم  ينام گذاز Cگروه  زیگروه 

 دنيدو -راه رفتن قهیدق 45تا  25گرم کردن،  قهیدق10شامل ي را هواز ناتيتمر ستی بايکه م گرديد

 3 یسرد کردن است که ط قهیدق 5و  نهیشیدرصد ضربان قلب ب 75تا  45 افزايشی  با شدت تیو فعال

 اي مداخله چیشررود، ه یم دهینام Dکه گروه  چهارمو نهايتاً گروه می دهند. را انجام  جلسرره در هفته
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جام ن يرو ها ان به ادادند.  لیش را تشرررکو در واقع گروه کنترل پژوه فترپذيآن  نيکه ا نيبا توجه 

 یتمامنات، يتمر يقبل از اجرا شرررتآزمون و پس آزمون دا شیبه انجام پ ازیو ن بوده یپژوهش تجرب

 بیترک يریسنجش شامل اندازه گ نيکه ا گرفتندسنجش قرار  دآزمون مور شیپ لهیچهار گروه به وس

ستفاده از دستگاه ترک یچرب درصد BMI  و وزن،قد يریبه صورت اندازه گ یبدن . بودبدن  بیبدن  با ا

سنجش  نیهمچن شتاجهت  سنجش ه قند خون نا  شدند. یمعرف شگاهيافراد به آزما A1c نیموگلوبو 

ساعت پس از  48آزمون( و ي تمرين )پیشیري در دو مرحله، يک روز قبل از شروع اولین جلسهگخون

 8ساعت ناشتا بودن بین ساعات  12تا  10مون( و پس از آزدهم  )پس ي تمرين در هفتهآخرين جلسه

سیاهرگ  10تا صورت گرفتبازويی آزمودنیصب ، از  شتا  سط  یريگاندازه .ها  ستفاده باقندخون نا  ا

کیت آزمايشگاهی پارس آزمون تولید شده تحت لیسانس کمپانی دياگتوستیک سیستمز آلمان جهت 

کیت  اسرررتفاده باقندخون ناشرررتا  سرررط  یريگاندازه و براي شرررد انجامFBSگیري شررراخه اندازه

آزمايشررگاهی پارس آزمون تولید شررده تحت لیسررانس کمپانی دياگتوسررتیک سرریسررتمز آلمان جهت 

  .شد انجامFBSگیري شاخه اندازه

سط نرم افزار  شی)پيریهر دو اندازه گ جيکار نتا يدر انتها س  SPSSآزمون و پس آزمون( تو  یبرر

 شد. 

 

نامه را مطالعه و امضا اجراي تحقیق، فرم رضايتي ها پس از اطلاع کامل از نحوههکنندشرکت -1

 .ي آن در پیوست آمده استکه نمونه نمودند

  .بماند یبدست آمده به صورت محرمانه باق هایکه از آزمودن یاطلاعات نکهيکردن ا نیتضم -2

حل تحقیق و  -3 مامی مرا بتگخوندر ت هداشرررتی و امیري، مراق مامی هاي ب نیتی لازم براي ت

 ها صورت گرفت.کنندهشرکت
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اجتناب از و  توسرررط پژوهشرررگر یپژوهش به طور اخلاق نديدر فرا ریبه هر فرد درگاحترام  -4

  .ضیتبع

 پژوهشآماری  تجزیه و تحلیل روش -3-9

ستفاده  ستنباطی ا صیفی و ا . گرديددر اين پژوهش براي تجزيه و تحلیل داده ها از دو روش آمار تو

تنظیم ، خلاصرره کردن و طبقه بندي نمرات خام و توصرریف اندازه هاي نمونه، ه منظور سررازمان دادنب

و انحرات معیار ، درصررردها و محاسررربه شررراخه هاي پراکندگی نظیر میانگین، جدول توزيع فراوانی

ستنباطی  صیفی و در بخش آمار ا -تآزمون کولموگروجهت نرمال بودن داده ها از نمودارها از آمار تو

 -رویپاشررا توجه به اهدات پژوهش و برآورد پارامترها و پیش بینی آن از اسررتفاده شررد و ب رنوتیاسررم

 SPSSمحاسرربات آماري با اسررتفاده از برنامه نرم افزار کامپیوتري و . شررد اسررتفادهاز آزمون آنوا  لکيو

 . گرفت صورت 24نسخه 
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 فصل چهارم

 

 

 

 

 تجزیه و تحلیل آماری
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 :مقدمه

صل صیفی واز روش، در اين ف ستفاده هاي آمار تو ستنباطی براي ارائه نتايج ا ستا در ابتدا . شده ا

 میانگین شامل توصیفی جداول، توصیفی هايداده بخش در، شدهصورت جدول ارائهبهها توصیف داده

 و ويلک-شرراپیرو آزمون از تحقیق فرضرریات به مربوط هاييافته بخش. می باشررد اسررتاندارد انحرات و

. استفاده شده است 05/0داري کمتر از سط  معنی در گروهی بین تفاوت دادن نشان آزمون آنوا براي

 . انجام شد  SPSS 24افزارنرم توسط هاداده آماري وتحلیل تجزيه کلیه

 یافته های توصیفی تحقیق -4-1

 1-4جدول . دنی ها پرداخته می شوددر اين قسمت به توصیف اطلاعات آماري در رابطه با آزمو

 . اطلاعات توصیفی مربوط به سن آزمودنی هاي پژوهش را نشان می دهد

 آزمودنی ها،قد و وزن اطلاعات توصیفی مربوط به سن  (1-4)جدول 

 

ملاحظه می شررود میانگین سررن شرررکت کنندگان در گروه آزمايش  1-4همانطور که در جدول 

شتر  شیر  صرت  ستاندارد   62/46تمرين هوازي به همراه م روه تمرين هوازي بوده , گ 42/3و انحرات ا

گروه کنترل  نهايتاًو  42/3و انحرات استاندارد  12/44گروه شیر شتر  ،42/3 و انحرات استاندارد 60/42

میانگین قد شرررکت کنندگان در گروه آزمايش اسررتفاده . می باشررد 42/3و انحرات اسررتاندارد  50/43

بوده و گروه آزمايش تمرين  22/6و انحرات اسررتاندارد  75/159همزمان شرریر شررتر و تمرين هوازي 

 کنترل .1 مکمل تمرین تمرین و مکمل متغییر

 50/43±42/3 .2 12/44±42/3 60/42±41/3 62/46±42/3 سن )سال(

 161±61/2 .3 3/158±63/2 160±60/2 7/159±22/6 تر(مقد )سانتی

16/8±91/12 .4 21/86±06/12 07/83±02/16 1/85±6/16 وزن )کیلوگرم(

5 
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و انحرات  3/158اسررتفاده از شرریر شررتر برابر  ه آزمايشو گرو 60/2و انحرات اسررتاندارد  160هوازي 

میانگین وزن شرررکت . می باشررد 61/2و انحرات اسررتاندارد  161گروه کنترل  نهايتاًو  63/2اسررتاندارد 

 6/16و انحرات استاندارد  1/85ين هوازي کنندگان در گروه آزمايش  استفاده همزمان شیر شتر و تمر

استفاده از شیر  و گروه آزمايش 02/16و انحرات استاندارد   07/83ازي بوده و گروه آزمايش تمرين هو

ستاندارد   21/86شتر  ستاندارد  16/85گروه کنترل  نهايتاًو  06/12و انحرات ا می  91/12و انحرات ا

 .باشد

 

 تحلیل یافته ها -4-2

در ابتدا  میانگین . ديژوهش براي تجزيه و تحلیل داده ها روش آمار استنباطی استفاده گرددر اين پ

همچنین به منظور بررسی . گروه در قبل و بعد از آزمون مورد بررسی قرار گرفت 4نمرات در بین زنان 

شد ستفاده  شاپیرو ويلک ا سخ دادن ب. نرمال بودن متغیر ها از آزمون  ضیات در ادامه به منظور پا ه فر

 .است پژوهش و از آزمون تحلیل واريانس بین گروه ها استفاده شده

 

 توزیع میانگین متغیرهای پژوهش -4-2-1

شتا و ، بدنیبیترک نیانگیم عيتوز و کنترل با در  شيآزما هايگروه کیتفک نیموگلوبهقند خون نا

  .شده استارائه 4-4آزمون در جدول پس، آزمونشیپ تینظر گرفتن موقع
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و  شیآزما یهاگروه کیتفک خون ناشتاقند  هب نیهموگلوب، بدنیبیترک نیانگیم عیتوز (4-4)جدول 

 آزمونپسآزمون، شیپ تیکنترل با در نظر گرفتن موقع

شررررکت کنندگان در گروه  ترکیب بدنیملاحظه می شرررود میانگین  4-4همانطور که در جدول 

 و انحرات اسررتاندارد 9/33 در مرحله پیش آزمون تمرين هوازي به همراه مصرررت شرریر شررتر شيآزما

 و انحرات استاندارد 30/4رحله پس آزمون به اما میانگین ترکیب بدنی در همین گروه در م بوده 663/1

نیز در تمرين هوازي  شيشرکت کنندگان در گروه آزما ترکیب بدنیمیانگین  . تغییر نموده است 17/1

در اما میانگین ترکیب بدنی در همین گروه  بوده 85/1 و انحرات اسرررتاندارد 9/32محله پیش آزمون 

ستاند 8/30مرحله پس آزمون به  ست 47/1 اردو انحرات ا شرکت  ترکیب بدنیمیانگین . تغییر نموده ا

 و انحرات اسررتاندارد 8/33 نیز در محله پیش آزمون  مصرررت شرریر شررتر شيکنندگان در گروه آزما

 انحرات استانداردو  32/3اما میانگین ترکیب بدنی در همین گروه در مرحله پس آزمون به  بوده 549/1

شرکت کنندگان در گروه  یبدن بیمیانگین ترکملاحظه می شود که  نهايتاًو  . تغییر نموده است 76/1

 نیدر هم یبدن بیترک نیانگیبوده اما م 9/1 و انحرات اسرررتاندارد 5/32آزمون  شیدر محله پکنترل 

 

 متغیر
 هاگروه

 پس آزمون پیش آزمون

 میانگین
انحرات 

 استاندارد
 میانگین

انحرات 

 استاندارد

 

 شاخه توده بدن

 مربع()کیلوگرم/متر

 17/1 30/40 663/1 9/33 تمرين هوازي به همراه مصرت شیر شتر

 47/1 8/32 852/1 9/30 تمرين هوازي

 76/1 32/33 549/1 8/30 مصرت شیر شتر

 95/1 4/32 900/1 5/32 کنترل

 

قند خون ناشتا  

)میلی گرم/دسی 

 لیتر(

 99/40 6/175 2/19 9/166 تمرين هوازي به همراه مصرت شیر شتر

 591/15 6/164 232/60 169/31 تمرين هوازي

 21/58 5/169 54/43 8/171 مصرت شیر شتر

 74/39 1/174 87/36 8/174 کنترل

 

 A1cهموگلوبین

( HOMA-IR) 

 986/0 42/17 79/1 83/16 تمرين هوازي به همراه مصرت شیر شتر

 429/0 74/61 871/0 97/60 تمرين هوازي

 641/0 67/6 41/0 85/6 مصرت شیر شتر

 957/0 31/7 64/0 42/7 کنترل
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ستاندارد  4/32گروه در مرحله پس آزمون به  ست رییتغ 95/1و انحرات ا و  نیانگیم نیهمچن. نموده ا

آزمون و پس آزمون در جدول فوق  شیپ تیدر دو موقع نیو هموگلوب خون ناشتا قند انحرات استاندارد

 . گردد یمشاهده م

 آزمون شاپیروویلک  -4-2-2

ستفاده  صورت زير ا شاپیروويلک به  سی نرمال بودن داده ها از آزمون  در اين پژوهش به منظور برر

 .شده است

 

 دن متغیر های پژوهشجدول شاپیرلووویلک برای بررسی نرمال بو (5-4)جدول 

 

 متغیر
 هاگروه

 پس آزمون پیش آزمون

شاخه 

 آزمون

درجه 

 آزادي
P 

شاخه 

 آزمون

درجه 

 آزادي
P 

شاخه توده 

  بدن

تمرين هوازي به همراه 

 شیر شتر
904/0 10 242/0 873/0 10 108/0 

 056/0 10 848/0 883/0 10 969/0 تمرين هوازي

 452/0 10 930/0 156/0 10 887/0 مصرت شیر شتر

 158/0 10 887/0 283/0 10 898/0 کنترل

 قندخون ناشتا

تمرين هوازي به همراه 

 شیر شتر
911/0 10 285/0 920/0 10 359/0 

 13/0 10 798/0 068/0 10 797/0 تمرين هوازي

 48/0 10 843/0 051/0 10 838/0 مصرت شیر شتر

 166/0 10 889/0 177/0 10 892/0 کنترل

 A1cینهموگلوب

 

تمرين هوازي به همراه 

 شیر شتر
892/0 10 179/0 960/0 10 257/0 

 638/0 10 947/0 816/0 10 963/0 تمرين هوازي

 175/0 10 891/0 147/0 10 884/0 مصرت شیر شتر

 209/0 10 898/0 153/0 10 886/0 کنترل
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، قندخون ناشررتابراي قابل مقايسرره می باشررد مقدار سررط  معناداري  5-4همانطور که از جدول 

شتر از  شان 05/0هموگلوبین و ترکیب بدنی بی شد که ن ضفر مبنی بر غیر نرمال  می دهدمی با فرض 

 . بودن داده ها رد و کلیه متغیر ها در نمونه مورد مطالعه نرمال می باشند

 آزمون فرضیات -4-3

ضیه اول: شتر  و ه فر شیر  صرت  شیر اجراي ده هفته تمرين هوازي با و بدون م صرت  مچنین م

 دارد. نتأثیر بدنی زنان ديابتی نوع دو شهرستان بجنورد شتر به تنهايی بر ترکیب

ضیه به سخگويی به اين فر گروه در قبل و  4در  یبدن بیمربوط به  ترک يداده ها سهيمقا جهت پا

 . قابل مشاهده است 6-4از مداخله پرداخته شده است که نتايج آن در جدول  بعد

 گروه در قبل و بعد 4مقایسه داده های مربوط به  ترکیب بدنی در  (6-4)جدول 
 

 

 

 بعد و قبل در گروه 4 در یبدن بیترک  به مربوط یها داده ایسهیمقا نمودار (1-4) شکل

۰/۰۰

۵/۰۰

۱۰/۰۰

۱۵/۰۰

۲۰/۰۰

۲۵/۰۰

۳۰/۰۰

۳۵/۰۰

۴۰/۰۰

تمرین هوازی و مصرف شیر شتر تمرین هوازی  مصرف شیر شتر کنترل 
p< 0/05سطح معنی داری 

ترکیب بدن 

قبل

بعد

 F P بعد قبل هاگروه متغیر

شاخه توده 

 بدن

 173/1 ± 40/30 6631/1 ± 9/33 تمرين هوازي به همراه شیر شتر

 

533/5  
001/0 

 475/1 ± 80/30 85293/1 ± 9/32 تمرين هوازي

 766/1 ± 30/32 549/1 ± 8/33 مصرت شیر شتر

 996/1 ± 40/32 9/1 ± 5/32 کنترل

  
  
  
  
  

  
ع
رب

 م
تر

 م
م/

گر
و
یل
 ک
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همانطور که از جدول قابل مشاهده می باشد مقدار سط  معناداري براي  براي اين گروه ها کمتر از 

شد لذا می توان بیان کرد تفاو 05/0 ت معناداري بین اين گروه ها از لحاظ تغییرات ترکیب بدنی می با

اجراي  و شرریر شررتر  مصرررت ،هوازي تمرين تأثیر بینبنابراين فرض صررفر مبنی بر اينکه . وجود دارد

رد  داردن وجود داريمعنی اختلات 2 نوع ديابت مبتلابه زنان درتمرين هوازي به همراه شررریر شرررتر 

. بود کنترل گروه بامصرررت شرریر شررتر  و تمرين گروه از ناشرری تفاوت بونفرونی آزمون طبقشررود.  می

اجراي ده هفته تمرين و .بود برابر هردو هوازي تمرين شرریر شررتر و همچنین تاثیر تأثیر ديگرعبارتبه

بدنی زنان ديابتی هوازي با و بدون مصرت شیر شتر  و همچنین مصرت شیر شتر به تنهايی بر ترکیب

 . دارد تأثیرجنورد نوع دو شهرستان ب

اجراي ده هفته تمرين هوازي با و بدون مصرت شیر شتر  و همچنین مصرت شیر  بینفرضیه دوم:

 دارد.نتفاوت وجود زنان ديابتی نوع دو شهرستان بجنورد قندخون ناشتا زان شتر به تنهايی بر می

سخگويی به اين فرضیه به شتا  مربوط به يداده ها سهيمقا جهت پا گروه در قبل  4در   قندخون نا

 . قابل مشاهده است 7-4از مداخله پرداخته شده است که نتايج آن در جدول  و بعد

 گروه در قبل و بعد 4بوط به  در قندخون ناشتا  مقایسه داده های مر (7-4)جدول 

 F P بعد قبل هاگروه متغیر

 قندخون ناشتا

تمرين هوازي به همراه 

 شیر شتر
9/175 ± 2/19 6/166 ± 5/19 

 58 ± 6/164 23/60 ± 3/169 تمرين هوازي 999/0 093/0

 74/39 ± 5/169 54/43 ± 8/171 مصرت شیر شتر

 38/37 ± 1/174 87/36 ± 8/174 کنترل
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 بعد و قبل در گروه 4 در ناشتا قندخون  به مربوط یها داده ایسهیمقا نمودار (2-4) شکل

شتر همانطور که از جدول قابل مش سط  معناداري براي  براي اين گروه ها بی شد مقدار  اهده می با

قندخون می باشرررد لذا می توان بیان کرد تفاوت معناداري بین اين گروه ها از لحاظ تغییرات  05/0از 

شتا شد و  تأيیدمورد  1لذا فرض . وجود ندارد نا صرت  رين هوازي بااجراي ده هفته تمنمی با و بدون م

شتر شتر به تنهايی بر و همچ شیر  شیر  صرت  شتا نین م ستان قندخون نا شهر زنان ديابتی نوع دو 

 . داردن تأثیربجنورد 

اجراي ده هفته تمرين هوازي با و بدون مصرت شیر شتر و همچنین مصرت بین  فرضیه سوم:

 .داردنتفاوت وجود شیر شتر به تنهايی بر میزان هموگلوبین زنان ديابتی نوع دو شهرستان بجنورد 

 گروه در قبل و 4در  هموگلوبینمربوط به   يداده ها سررهيمقا جهت پاسررخگويی به اين فرضرریه به

 . قابل مشاهده است 8-4ه شده است که نتايج آن در جدول از مداخله پرداخت بعد
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 گروه در قبل و بعد 4مقایسه داده های مربوط به  هموگلوبین در  (8-4)جدول 

 F P بعد قبل هاگروه متغیر

 A1cهموگلوبین

و مصرت تمرين هوازي 

 شیر شتر
8/7 ± 8716/0 4/7 ± 986/0 

 429/0 ± 7/6 41/0 ± 97/6 تمرين هوازي 999/0 766/2

 641/0 ± 67/6 643/0 ± 85/6 مصرت شیر شتر

 957/0 ± 31/7 946/0 ± 42/7 کنترل

 

          

 

 

 

 بعد و قبل در گروه 4 در A1Cنیهموگلوب  به طمربو یها داده ایسهیمقا نمودار (3-4) شکل

شتر  سط  معناداري براي  براي اين گروه ها بی شد مقدار  همانطور که از جدول قابل مشاهده می با

حاظ تغییرات 05/0از  ها از ل ناداري بین اين گروه  فاوت مع یان کرد ت لذا می توان ب باشررررد  می 

اجراي ده هفته تمرين هوازي با و نمی باشرررد و  دتأيیمورد  1لذا فرض . وجود ندارد A1cنیهموگلوب

شتر به تنهايی بر  زنان ديابتی نوع دو  A1cنیهموگلوببدون مصرت شیر شتر و همچنین مصرت شیر 

 . داردن تأثیرشهرستان بجنورد 
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 بحث و نتیجه گیری -5-1

 مقدمه -5-1-1

صل اين در صه ارئه از پس ف ضر پژوهش نتايج، تحقیق خلا سی و بحث مورد حا  با و گرفته قرار برر

 تحلیل و تجزيه و بررسی مورد آن هاي مکانیزم و علل و گردد می مقايسه گذشته هاي پژوهش  نتايج

 شده کسب نتیجه دلايل گردد؛ سپسمی مطرح آنها همسويی عدم يا همسويی  و گرفت خواهند قرار

 تواندمی که بعدي هاي پژوهش انجام جهت پیشنهادات، ادامه در همچنین. شد هدخوا بررسی و بحث

 . گرددمی ارائه باشد مفید و ارزنده

 پژوهش خلاصه -5-1-2

 نییآزمون و پس آزمون  با گروه کنترل اسررت که با هدت تع شیاز نوع پ یشرريطرح پژوهش آزما

 نیهموگلوب و قند خون ناشتا، یبدن بیبر ترکشتر  ریبه همراه مصرت ش يهواز ناتيده هفته تمر تأثیر

A1C ،از هچهارگروشررامل  قیتحق نيا. اسررت رفتهيشررهرسررتان بجنورد انجام پذ 2نوع  یابتيدر زنان د 

ستان بجنورد  2نوع  یابتيزنان د شرکت نموده اند بوده کهشهر صورت داوطلبانه در پژوهش  گروه . به 

روز در هفته و  4شررتر  ریشرر وانیم زمان مصرررت دو لو به صررورت ه ديگرد ينام گذار  Aاول گروه 

 75-55 صررعودي  )با شرردت يهواز ناتيبرنامه تمر کيبه مدت ده هفته به صررورت  يهواز ناتيتمر

که تنها به  ديگرد يگذار نام Bگروه دوم گروه . دادند روز در هفته( را انجام 3، حداکثر ضرررربان قلب

صرت روزانه  سند ریش وانیل يکم شتر ب سوم ن. ه نمودهشتر  که  ديگرد ينام گذازC گروه   زیو گروه 

مداخله  چیه، شود یم دهینامD گروه چهارم که گروه روي  نهايتاًو . ادندد یرا انجام م يهواز ناتيتمر

آزمون مورد سنجش قرار  شیپ لهیچهار گروه به وس یتمام، ناتيتمر يقبل از اجرا . رفتيانجام نپذ اي

ش نيگرفتند که ا صورت اندازه گ یبدن بیترک يریامل اندازه گسنجش  ستفاده از  يریبه  قد افراد با ا

. بدن بود بیبدن  با اسررتفاده از دسررتگاه ترک یدرصررد چرب BMIفرمول جکسررون و پولاک؛ و وزن  

شدند و  یمعرف شگاهيافراد به آزما A1c نیو سنجش هموگلوب قند خون ناشتا جهت سنجش نیهمچن



69 
 

 شیپس از انجام پ. گرفته شررد یبراي بررسرر دييخون ور یسرر یسرر 5ام آنها ناشررتا از تم تیدر وضررع

 يریمجددا همه اندازه گ انيکه شرررح آن رفت را به انجام رسرراندند و در پا يهر گروه برنامه ا، آزمون

آزمون و  شی)پيریهر دو اندازه گ جيکار نتا يدر انتها. دیفوق به عنوان پس آزمون به انجام  رسرر يها

 که داد نشان نتايج وشد  یبررس SPSSتوسط نرم افزار  پس آزمون(

نادار -1  قدار سرررط  مع ها کمتر از يبرا يم فاوت  انیتوان ب یلذا م ( بوده05/0) گروه  کرد ت

 يهواز نيده هفته تمر يو اجرا. وجود دارد یبدن بیترک راتییگروه ها از لحاظ تغ نيا نیب يمعنادار

ش ونبا و بد ش نیشتر و همچن ریمصرت  نوع دو  یابتيزنان د بدنیبیبر ترک يیشتر به تنها ریمصرت 

 . دارد تأثیرشهرستان بجنورد 

کرد  انیتوان ب یلذا م بوده (05/0از ) شرررتریگروه ها ب نيا يبرا  يبرا يمقدار سرررط  معنادار -2

 نيته تمرده هف يو اجرا. وجود نداردقندخون ناشتا  راتییگروه ها از لحاظ تغ نيا نیب يتفاوت معنادار

نوع  یابتيزنان دقندخون بر  يیشتر به تنها ریمصرت ش نیشتر و همچن ریو بدون مصرت ش با يهواز

 . دارد تأثیردو شهرستان بجنورد 

کرد  انیتوان ب یباشد لذا م یم (05/0از ) شتریگروه ها ب نيا يبرا  يبرا يمقدار سط  معنادار -3

نادار فاوت مع حاظ  نيا نیب يت ها از ل ندارد A1cنیهموگلوب راتییتغگروه  ته  يو اجرا. وجود  ده هف

ش يهواز نيتمر صرت  ش نیشتر و همچن ریبا و بدون م صرت   A1cنیهموگلوببر  يیشتر به تنها ریم

 . دارد تأثیرنوع دو شهرستان بجنورد  یابتيزنان د

 بررسی و بحث -5-1-3

 تعديل موجب بلکه شررود می A1cو هموگلوبین قندخون ناشررتا کاهش باعث تنها نه بدنی تمرينات

ست   A1C هموگلوبینسط  اهمیت . (40) شود می نیز ديابت بیماري خطرزاي عوامل سیار مهم ا . ب

با حفظ قند خون در میزان تعیین شده می توان از بسیاري از مشکلات ناشی از ديابت پیشگیري زيرا 

شد. (24ود)نم ی را که ارگان هاي مختلف بدن در محیط، زمانی که میزان گلوکز موجود در خون بالا با
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در اين هنگام بدن علايمی را ظاهر می سررازد تا . مختل می سررازد، آن وظايف خود را انجام می دهند

همان علايمی هسرتند که افراد ديابتی ، اين علايم، نشران دهد که اوضراع داخلی بدن مناسرب نیسرت

شکل که تحت عوامل مختلف ا. تجربه می کنند شود، می گردد يجاداگر اين م سبب ، بدون درمان رها 

نارسايی کلیه و بیماري رگ هاي خونی می گردد ، کوري، سکته، ايجاد مشکلاتی مثل حمله هاي قلبی

پیشگیري نقش مهمی در . آسیب هاي عصبی و ناتوانی جنسی شود، که ممکن است سبب قطع عضو

شت شکلات خواهد دا به بدن کمک کند تا اعمال خود را اند با کنترل قند خون می تو و. کاهش اين م

صورت نرمال انجام دهد شی از قند خون بالا را ، با اين کار. تا حد ممکن به  شکلات نا شانس تجربه م

 . (27)کاهش خواهد داد

سولهمچنین  ضع نیمقاومت به ان ست که در آن حت یتیو سول یا ش  ان صورت تر به  یکاف نیدر 

پانکراس باز هم ، جهیدر نت. سررتندیتن گلوکز از گردش خون نبرداشرربافت ها قادر به ، پانکراس لهیوسرر

سول ش  م يشتریب نیان س نيبنابرا. خون مقابله کند يکند تا با گلوکز بالا یتر گردش خون  ستمیدر 

نوع دوم به  ابتيد. کند یم دایپ شيو گلوکز افزا نیسطوح انسول، نیبه مقاومت به انسول مبتلافرد  کي

که به منظور  نیپس از سال ها بالا بودن سطوح انسول. در ارتباط است نیسولان يوضوح با سطوح بالا

مورد  نیتواند انسررول ینم گريپانکراس د تيشررود در نها یخون ترشرر  م يکمک به کنترل گلوکز بالا

ند تأمینرا  ازین بالا رفتن م. ک به  به بروز ا یگلوکز خون شرررروع  که  ند  بتينوع د نيک  یمنجر م ا

 . (25شود)

 ترين قوي، ورزشی فعالیت ظرفیت دارد و همراه به متعددي درمانی فوايد ورزشوجه به اين که با ت

سلامتی می باشد به وضوح مشخه است که ورزش می تواند بر سلامت بیماران  کننده بینی پیش عامل

نقش از طرفی مصرت مواد غذايی که خاصیت درمانی دارد می تواند . باشد مؤثربالخه بیماران ديابتی 

که چربی ها و  داد استپژوهش ها و بررسی ها نشان  رخیب. بسزايی در درمان بیماري ها داشته باشد

پروتئینی در  و شیر ها راحت تر وسريعتر هضم وجذب می شود گريدر شیر شتر نسبت به دمواد موجود 
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کار  بسیار مفید ودرمان بیماري ديابت  در و بودهکه عملکرد آن همانند انسولین   وجد داردشیر شتر 

 . (14)می باشدساز 

 بیماران در A1cنیو هموگلوب نیانسول مقاومت، یبدن ناتيتمر وضعیت خصوص در پژوهش اين نتايج

 . کنیم می اشاره آنها از برخی به که باشد می همسو ها پژوهش از برخی با ديابتی

هوازي و مصرت  هفته تمرينهشت  نشان داد تايج( انجام ادند ن15در پژوهشی که حسنی وهمکاران)

تأثیر معناداري  2ديابتی نوع گیاه گزنه بر سط  گلوکز خون و شاخه مقاومت به انسولین زنان سالمند 

( نشان داد شیر شتر باعث کاهش قند خون در بیماران میتلا به 29) نژاد يمرگدرهمچنین . نداشت

 . خون اين بیماران گرددديابت نوع دوم می گردد و می تواند باعث بهبود وضعیت قند 

 مرخین، ینیبا بهبود مقاومت انسول يهواز ناتياحتمالا تمرند ( نشان داد41و همکاران ) يسور

 مؤثر یابتيعروق در افراد د یسلول نیدر کاهش عامل التهاب ب یجسمان يو شاخه ها یسرم يدیپیل

 . است

ت مستمر تمرينات هوازي را به مدت ( نشان دادند افرادي که به صور42)1کاپلزو، وراباس، کادوقلو

بهتري داشته  تأثیر نیو مقاومت انسول، نیو گرل نیآپل، نهایپوکيآد هشت هفته انجام داده اند در درمان

 . و نتیجه بهتري را کسب نموده اند

( نشان داد مصرت شیر شتر در مقابل شیر گاو اثر بخشی بیشتري را در بیماران 4)2شارما، آگروآل

 . شته و باعث کاهش میزان قند و انسولین گردده استديابتی دا

 

Kadoglou, Vrabas, Kapelouzou  

Agrawal, Sharma,  
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شان از (4) 1آگروال، اچپر، شا، نتايج پژوهش جان شبا اثر کاهنده قند خون  نیز ن صرت مکمل   ریم

شان داد شتر  شت اين پژوهش ن سول کاهشدا شتر  2نوع  یابتيد مارانیدر ب نیدوز ان شیر  صرت  با م

 . وجود داشت

پژوهش خود نشررران دادند پس از انجام يک دوره فعالیت اسرررتقامتی با  ( در5) 2زاپینی و همکاران

ماه در آزمودنی هاي ديابتی چاق کاهش معنی دار غلظت  6جلسه در هفته به مدت  2، متوسطشدت 

 . پلاسمايی و مقاومت انسولینی گزارش شد

سو ضر تحقیق در شده ياد هاي پژوهش با هم شی هوازي تمرين هفته ده نیز حا صرت  شترو م ، ر 

مقاومت انسررولین و ، کاهش هموگلوبینتمرين هوازي به تنهايی و مصرررت شرریر شررتر به تنهايی باعث 

 .ترکیب بدنی گرديد

سولین در بیماران ديابتی  سطوح داری معن کاهش  قاتیتحقي ها افتهي باي هواز يناتتمر از پسان

، جان، (42)3، کاپلزو، وراباس، ادوقلوک، (9)، رحیمی، تاديبی، بنادي، (18)، رمضانپور، ابراهیمی، حسنی

 و کارسرررتوفت قیتحقي ها افتهي با و همسرررو( 43) 5ناسررریس و همکاران( و 4)، 4آگروال، چپرا، شرررا

ی ژگيو در تفاوت خاطر به اسررت ممکن اختلات نيای احتمال لیدل، باشرردی م ناهمسررو( 44)6همکاران

شد های آزمودني ها ستوفت قیتحق در چون، با شاخه سال60از شتریب سالمند انماریب از کار  توده و

 وضعف وزن اضافه علت به مارانیب که است وممکن بود شده اسفاده برمترمربع لوگرمیک 40يبالای بدن

ضلان شدت نيتمر انجام به قادر سن کهولت علت بهی ع شته ان نظر مورد در  پروتکول نیهمچن اند دا

 دنيدوي هواز نيتمر از حاضررر قیتحق در کهی درحال، بودي رو ادهیپ ماه چهار شررامل شررانيا قیتحق
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ستفاده  انسولیندر  يداری تفاوت معن نيتمر دوره پس از زین( 18)و همکاران یحسن قیتحق در. شد ا

ممکن  یناهمخوان نيا یاحتمال لیدل. حاضررر ناهمخوان اسررت قیتحق جيکه با نتا نشررد خون مشرراهده

 . افراد باشد نيدر ا يماریب رشتیو سابقه ب هایآزمودن ياست به خاطر سن بالا

 دوم نوع ابتيد به مبتلا افراد در نیانسول به مقاومت کاهش بری مناسب تأثیری کيزیفي ها تیفعال 

ش ناتيتمر و دارد سول به مقاومت سلول سط  بهGLUT4 انتقال شيافزا با، یورز ی م کاهش را نیان

س شيافزا، دهند س شيافزا، یرگيمو تهیدان سولي ها رندهیگ تیحسا سفول بیترک در رییتغ، نیان  دیپیف

 عوامل جمله زازین سررنتتاز کوژنیگل ميآنز شيافزا و ویداتیاکسرري ها ميآنز تیفعال شيافزا، سررارکولما

 . (45)باشندی م خون قند کاهش

تحقیقات نشرران می دهد ورزش داراي يک نقش شرربه انسررولینی بوده و مقدار زيادي گلوگز را به 

احتمالا انقباض عضلانی نفوذ پذيري غشا به گلوکز . تا صرت تولید انرژي شوددرون سلول می فرستد 

با انجام فعالیتهاي . را به علت افزايش تعداد ناقل هاي گلوگز در غشررراي پلاسرررمايی افزايش می دهد

در عضلات افزايش می يابد که سبب بهبود عمل انسولین بر متابولیزم گلوگز می  Glut4ورزشی میزان 

شتا را کاهش دهد)تواند میزان قند خون و ا شود و می سولین نا سولین . (40ن ش  ان کاهش میزان تر

سولین پايه سط  ان شده گلوگوزي و همچنین ، حین فعالیت ورزشی منجر به کاهش  سولین تحريک  ان

 .کاهش هموگلوبین می شود

شیر شتر در همچنین همسو با پژوهش حاضر آگروال در يک کار آزمايی متقاطع، اثر معنی دار  

(. اما لازم به ذکر است که در اين مطالعه گروه شاهد افراد سالم غیر 4را نشان داد) HBA1Cکاهش 

ت که ديابتی بودند. در اين پژوهش تاثیر معنی دار شیر شتر بر انسولین همسو با  مطالعه اجتهد اس

ود سط  قند خون توسط کاهش معنی دار انسولین را نشان داد. در حقیقت چندين مکانسیم براي بهب

(. يکی از انها سط  بالاتر انسولین شیر شتر در مقايسه با شیر ديگر 22شیر شتر مطرح شده است)

تئولیز مقاوم واحد انسولین در هر لیتر است که در مقابل هضم و پرو 52حیوانات است. شیر شتر حاوي 
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اين پايداري احتمالا به دلیل آن (. 46بوده و در محیط اسیددي معده تشکیل لخته و دلمه نمی دهد)

است که انسولین شیر شتر در وزيکول هاي چربی قرار گرفته و اين موضوع، عبور آن را از دستگاه گوارش 

ئین هاي شیر شتر، غنی از سیستئین امکان پذير می سازد. همچنین، توالی آمینو اسید ها در برخی پروتو

نواده انسولین دارد و در محیط اسیدي معد تشکیل لخته است که شباهت بسیار زيادي به پپتیدهاي خا

(. مکانیسم احتمالی ديگري که شیر شتر باعث اثرات هیپو گلیسمیک در ديابت می 4و دلمه نمی دهد)

سلولهاي بتا باشد. هم چنین مطرح شده است اندازه شود، می تواند اثر آن را افزايش ترش  انسولین از 

وبین هاي شیر شتر باعث می شود آسان تر با پروتوئین هاي سلول هاي و وزن نسبتا کوچک ايمونوگل

میزبان واکنش دهد که منجر به القاي سلول هاي تنظیمی و در نهايت منجر به بهبود عملکرد سیستم 

هاد شده است که اين فعالیت ايمونوگلوبین هاي شیر شتر باعث ايمنی و نجات سلول هاي بتا شود. پیشن

(. علاوه بر اين شیر شتر حاوي مقادير بالايی 47ر پروتئین هاي شبه انسولین می شود)فعالیت بهتر ديگ

است و غلظت بالاي انتی اکسیدان ها می توان باعث بهبود پاسخ گیرنده هاي انسولین به  Cاز ويتامین 

س شود. شیر شتر حاوي مقادير زيادي ويتامین و اسیدهاي چرب آنتی اکسیدان انسولین در دستر

ند و بنابر اين راديکال آزاد را برداشته و در پیشگیري از آسیب بافت ها که سلولهاي بتا چانکراس هست

 (.48را نیز شامل می شود مفید است)

 بندی جمع -5-1-4

سی شان پژوهش اين نتايج برر شتر و  تمرين هفته ده که دهد می ن شیر  صرت  هوازي با و بدون م

در زنان ديابتی  A1cنیهموگلوب و قندخون ناشتا، رکیب بدنیبر ت همچنین مصرت شیر شتر به تنهايی

ست مؤثر شتر می تواند . بوده ا شیر  صرت  شان داد اجراي تمرينات هوازي به همراه م در واقع نتايج ن

در زنان ديابتی داشته باشد هر چند که  A1cنیو هموگلوب ناشتاقندخون ، یبدن بیترکمثبتی بر  تأثیر

و  قندخون ناشتا، یبدن بیترکو يا مصرت شیر شتر به تنهايی نیز می تواند بر تمرين هوازي به تنهايی 

 . باشد مؤثر A1cنیهموگلوب



75 
 

 تحقیق پیشنهادات -5-1-5

تا مشخه گردد آيا  جامعه مردان انجام شود يبر رو يمشابه ا قیتحقپیشنهاد می شود  -1

 جنسیت نیز می تواند بر روي اين متغیرها تاثیر گذار باشد.

آن در دو گروه با  جيدر دو گروه مردان و زنان انجام شود و نتا قیتحق نیهمشود  مید پیشنها -2

 تا نقش جنسیت را در اثر بخشی اين موارد در نظر بگیريم. د.شو سهيمقا گريکدي

و عنوان تاثر تمرينات مقاومتی به جاي تمرينات هوازي با  يه امشاب قیتحقپیشنهاد می شود  -3

 .انجام شود مصرت شیر شتر

ها کنترل شود هاي روزانه آزمودنیشود به برنامه هاي چون رژيم غذايی و فعالیتپیشنهاد می -4

 تري حاصل گردد.و تاثیر اين موارد را به حداقل رساند تا نتايج قطعی

هاي يائسه مبتلا از آزمودنی رابطه، اين در تریقطع هاييافته به دستیابی براي شودیم پیشنهاد -5

 .و استفاده شودبه ديابت نوع د
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 پیوست ب( فرم رضایت نامه

 فرم موافقت آگاهانه شرکت در تحقیق

اطلاع کامل از چگونگی انجام مراحل اين تحقیق)تاثیر هشرررت هفته  با. . . . . . . . . . . . . . . .  اينجانب

شتر تمرين هوازي  شیر  صرت  سولین و هموگلوبین، ترکیب بدنیبر و م (و با علم به بی زيان مقاومت ان

 . کت می نمايمبه صورت داوطلبانه و آگاهانه در اين مطالعه شر، بودن روش هاي به کار رفته در آن

 

 امضا و تاريخ



86 
 

 

 درمانگاه جوادوالائمه)ع( آزمايشگاه: 1تصوير

 



87 
 

 
 پارس آزمون کیت: 2 تصوير

 



88 
 

 

Abstract 

 

The purpose of this study was to determine the effect of aerobic training with and 

without camel milk on blood glucose control indices in type 2 diabetic women. This 

research was a pilot study with pretest and post-test design with control group. The 

statistical population was all women with type 2 diabetes mellitus in Bojnord city.43 of 

them were selected as a sample and randomly divided into four groups 10 controls and 

tests were divided. The first group was simultaneously interrupted by aerobic exercise 

and taking camel milk, and the second group was the only daily intake of camel milk. The 

third group only performed aerobic exercises and eventually the fourth group did not 

receive any intervention. Before performing the exercises, all four groups were evaluated 

by pre-test. This measure includes the measurement of body composition by measuring 

the height and BMI, body fat percentage, using body composition And  FBS resistance 

and measuring hemoglobin A1C. At the end of the interventions, all of the above 

measurements were again performed as a post-test. Finally, the results of both 

measurements were analyzed by SPSS software using the covariance analysis method. 

The findings showed that the implementation of aerobic training with ten days of camel 

milk on the combination, insulin resistance and hemoglobin A1C In diabetic women, type 

2 has had an effect (P < 0. 01).  

 

Key words: Aerobic exercise, camel milk on insulin resistance, hemoglobin A1C, 

type 2 diabetes 
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