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Objectives The goal of this study was to compare the effect of 8 weeks aerobic exercise with resistance 
training on Brain-derived neurotrophic factor level of old men.
Methods & Materials In this semi-experimental study, a total of 30 elderly men were selected from 
worldly-wise club of Broujen City, Iran and randomly divided into 3 groups of aerobic training, resistance 
training, and control (each 10 people). All participants filled the health questionnaire and testimonial. 
Then, the balance tests and fasting blood was taken. The aerobic and resistance training group trained 
for 8 weeks, 3 sessions per week, 1 to 1.5 hours in each session. The aerobic training was with 40% to 
70% of maximum heart rate and the resistance training was with 45% to 65% of one RM. During of this 
time, the control group did no training. After 8 weeks, the balance test was administered and blood 
samples were taken.
Results Findings were analyzed with test variance analyzing at 0.05. The results showed there was a sig-
nificant difference between aerobic and resistance training regarding brain-derived neurotrophic factor  
level (P<0.05). Also, comparison of the 2 kinds of training did not show significant difference in static and 
dynamic balance (P>0.05).
Conclusion The results show that both aerobic exercise and resistance increase serum brain-derived neu-
rotrophic factor  levels.
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اهداف عامل نوروتروفیک مشتق از مغز سرم )BDNF( یکی از عواملی است که در دوران سالمندی در اثر کمبود فعالیت کاهش می‌یابد؛ 
از‌این‌رو، هدف از اجرای این پژوهش مقایسه اثر 8 هفته تمرین هوازی و تمرین مقاومتی روی سطوح عامل نوروتروفیک مشتق از مغز 

سرم در مردان سالمند بود. 
مواد و روش ها در این تحقیق نیمه‌تجربی، 30 مرد سالمند با میانگین سن 5±70 از کانون جهان‌دیدگان انتخاب و به‌طور تصادفی در دو 
گروه تجربی و یک گروه کنترل تقسیم شدند. از کلیه آزمودنی‌ها 24 ساعت قبل از شروع تمرین و 24 ساعت پس از پایان دوره آزمون، 
به‌صورت ناشتا خون گرفته شد. گروه‌های تجربی به‌مدت 8 هفته، هر هفته 3 جلسه تمرین هوازی به‌مدت 45-30 دقیقه با شدت 60-75 
درصد ضربان قلب بیشینه و تمرین مقاومتی به‌مدت 40-30 دقیقه و با 60-40 درصد یک تکرار بیشینه به تمرین پرداختند و گروه کنترل 
در این مدت در هیچ برنامه تمرینی شرکت نکردند. نتایج به‌دست‌آمده با استفاده از نسخه 19 نرم‌افزار SPSS تجزیه و تحلیل شده است.

یافته ها میانگین و انحراف معیار قبل و بعد از 8 هفته تمرین در گروه تمرین هوازی به‌ترتیب 174/3±66/95، 286/7±116/7 
و در گروه تمرین مقاومتی 7/03±217/7 و 143/1±313/2 و در گروه کنترل 49/04±112/6 و 47/8±118/3 بود. بنابراین، 
سطوح عامل نوروتروفیک مشتق از مغز سرم در هر دو گروه‌های تجربی در مقایسه با گروه کنترل به‌طور معنی‌داری افزایش یافت 

.)P≤0/05(
نتیجه گیری نتایج این تحقیق نشان می دهد که تمرینات هوازی و مقامتی هر دو سبب افزایش سطوح عامل نوروتروفیک مشتق از مغز 

سرم می‌شوند.

کلیدواژه‌ها: 
 عامل نوروتروفیک مشتق 

از مغز سرم، تمرین 
هوازی و مقاومتی، 

مردان سالمند

تاریخ دریافت: 09 خرداد 1394
تاریخ پذیرش: 26 مرداد 1394

مقدمه

تدریجی،  فرسایشی  تغییرات  با  که  است  دوره‌ای  سالمندی 
عملکردهای  و  دستگاه‌ها  بیشتر  در  خودبه‌خودی  و  پیشرونده 
فیزیولوژیک بدن همراه است. یکی از این تغییرات بیماری‌های 
مغزی است که بیشتر ارگان‌های بدن را تحت‌تأثیر قرار می‌دهد 
و باعث بسیاری از بیماری‌ها از جمله آلزایمر، پارکینسون، ام.اس 
و دیگر بیماری‌ها می‌شود. عامل نوروتروفیک مشتق از مغز سرم 
)BDNF(1 عاملی است که در اثر کاهش فعالیت، میزان آن کاهش 
پیدا می‌کند و روی یادگیری، شناخت رفتار، تحرک حافظه و 

1. Brain-derived Neurotrophic Factor (BDNF)	

طیف وسیعی از پاسخ‌ها در برابر استرس اثر می‌گذارد ]1[.

این عامل به‌عنوان یک عامل رشد عصبی،  نقش تنظیم‌کننده 
را در تفکیک نورون‌ها، شکل‌پذیری سیناپس‌ها و آپوپتوزیس‌ها 
ایفا می‌کند. شواهد نشان می‌دهد که عامل مذکور نقش مهمی 
را در حافظه، یادگیری، اختلال رفتاری، جذب غذا و سوخت‌وساز 
 CNS انرژی ایفا می‌کند که توسط تعدادی از بافت‌های محیطی و
تولید می‌شود و در هیپوکامپ و قشر مخ به‌میزان فراوان وجود 

دارد ]3و2[. 

تحقیقات متعددی ارتباط احتمالی بین سطوح پایین عامل 
نوروتروفیک مشتق از مغز سرم و شرایطی همچون افسردگی، 
اسکیزوفرنی، اختلالات عصبی، آلزایمر، هانتییگتون، زوال عقل، 

1- گروه علوم ورزشی، دانشکده تربیت‌‌بدنی و علوم ورزشی، دانشگاه آزاد اسلامی، واحد خوراسگان، اصفهان، ایران.
2- گروه علوم ورزشی، دانشکده تربیت‌بدنی و علوم ورزشی، دانشگاه اصفهان، اصفهان، ایران.

3- باشگاه پژوهشگران جوان و نخبگان، واحد علوم و تحقیقات، دانشگاه آزاد اسلامی، یزد، ایران.

مقایسه تأثیر 8 هفته تمرین هوازی و تمرین مقاومتی بر سطح عامل نوروتروفیک مشتق از مغز 
سرم مردان سالمند
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بی‌اشتهایی عصبی و پرخوری عصبی را نشان داده است ]4[. 
»کرگ« و همکاران نشان دادند که ارتباطی مثبت بین سطوح 
عامل نوروتروفیک مشتق از مغز سرم و قشر مغز در موش‌ها وجود 
دارد، به‌طوری‌که سطوح این عامل در سرم می‌تواند بازتابی از این 

عامل باشد ]5[.

می‌دهد  قرار  تحت‌تأثیر  را  که سطوح  عواملی  از  دیگر  یکی 
انسان‌ها  در  که  است  شده  مشخص   .]6[ است  بدنی  فعالیت 
افزایش موقتی غلظت‌های عامل نوروتروفیک مشتق از مغز سرم 
بلافاصله بعد از تمرین با شدت متوسط و تمرین کوتاه‌مدت با 
شدت بالا تا واماندگی وجود دارد ]7[. مطالعات دیگر نشان دادند 
که تمرین با شدت پایین نسبت به تمرین شدت متوسط در 360 
دقیقه، پروتیین عامل نوروتروفیک مشتق از مغز سرم بیشتری 
تولید می‌کند ]8[. همچنین سطوح این عامل به شدت تمرین 
وابسته است. تمرین می‌تواند به افزایش عامل نوروتروفیک مشتق 

از مغز سرم کمک نماید ]9[.

مطالعات اخیر نشان داده است که دوره‌های تمرینی کوتاه‌مدت 
با شدت بالا، در انسان‌ها منجر به افزایش عامل نوروتروفیک مشتق 
از مغز سرم می‌شود ]10 و 9 ،6[ که دقایقی بعد از پایان تمرین 
به سطوح پایه بازمی‌گردد. افزایش عامل نوروتروفیک مشتق از مغز 
سرم در پاسخ به تمرین با بهبود یادآوری حافظه در انسان‌ها مرتبط 
است ]11[. این عامل روی اتصالات با گیرنده تروپومیوزین کیناز2 
که در مکان‌های متعددی در بین سیستم عصبی مرکزی، سیستم 
حسی و ماهیچه‌های اسکلتی و دیگر بافت‌ها وجود دارد، تأثیرات 
بیولوژیکی می‌گذارد. ورزش‌های استقامتی، افزایش‌دهنده محتویات 

پروتیین و عامل نوروتروفیک مشتق از مغز سرم در افراد است.

علاوه‌براین، تمرینات یا ورزش‌های استقامتی محرک پتانسیلی 
یا بالقوه‌ای برای آزا‌دشدن طیفی از عوامل رشد و نئوروبیولوژیکی 
این   .]8[ بافت‌هاست  دیگر  و  اسکلتی  ماهیچه‌ای  بافت‌های  از 
یافته‌ها، حمایتی را برای این فرضیه فراهم می‌کنند که افزایش 
مربوط به عامل نوروتروفیک مشتق از مغز خون ممکن است برای 
سلامت مغز مفید باشد. تاکنون تحقیقات متعددی در زمینه تأثیر 
ورزش بر عامل نوروتروفیک مشتق از مغز صورت گرفته است که 
از میان آنها می‌توان به تحقیقات »اسکمیت« و همکاران )2010(، 
»کرامر« )2005(، »گومیز« و همکاران »2007«، »آندرس« و 

همکاران )2008( اشاره کرد ]14 و 13 ،12[.

با وجود این، تاکنون پژوهشی در زمینه مقایسه تمرینات هوازی 
و مقاومتی بر عامل نوروتروفیک مشتق از مغز انجام نشده است؛ 
بنابراین، پرسش این تحقیق این است که »آیا اجرای تمرینات 
هوازی و مقاومتی موجب تغییرات متفاوت در سطوح سرمی عامل 

نوروتروفیک مشتق از مغز می‌شود؟ 

2. TrKB

روش مطالعه

سالمند 70-75  نفر  تعداد 30  نیمه‌تجربی،  تحقیق  این  در 
ساله با میانگین وزن 5±60 در کانون جهان‌دیدگان بروجن که 
غیرسیگاري بودند و بیماري‌هاي اندوکرینی، دیابت و ناراحتی‌هاي 
قلبی و مزمن نداشتند، انتخاب و به‌صورت تصادفی به دو گروه 
تجربی و یک گروه کنترل تقسیم شدند. در این پژوهش نتایج 
بررسی‌هاي هورمونی محرمانه بود و بعد از انجام مطالعه، نتایج 

بررسی‌هاي هورمونی هر ورزشکار در اختیار آنها قرار گرفت.

آزمودنی‌های گروه تجربی به‌مدت 8 هفته و هر هفته 3 جلسه 
تمرین هوازی به‌مدت40 دقیقه انجام دادند. کل دوره تمرین به سه 
مرحله آشنایی، اضافه‌بار و حفظ و تثبیت شدت کار تقسیم شد. 
در مرحله آشنایی، سالمندان گروه‌های تمرین هر روز به‌مدت 20 
دقیقه گرم‌کردن )دویدن و تمرینات کششی( را آغاز کردند و در 
پایان، 10 دقیقه سردکردن وجود داشت. تمرینات هوازی شامل 8 
هفته راه‌رفتن و دویدن )3 بار در هفته(، به‌مدت 45-30 دقیقه و 

با شدت 60 تا 75 درصد ضربان قلب ذخیره انجام شد ]26و3[.

سالمندان گروه تمرین مقاومتی به‌مدت 8 هفته و هر هفته 
3 جلسه به تمرینات مقاومتی پرداختند. برنامه تمرین شامل 
10 دقیقه گرم‌کردن با انواع حرکات کششی و نرمشی و سپس 
انجام 10 حرکت ایستگاهی به‌صورت دایره‌ای به‌مدت 30-40 
دقیقه بود و در انتها 10 دقیقه سردکردن در نظر گرفته شده 
بود. ایستگاه‌ها شامل 10 نوع تمرين مقاومتي )پرس پا، پرس 
سينه، پرس شانه، جلو بازو، پشت بازو، لت‌پول، اکستنشن زانو 
)چهارسرران(، خم‌کردن زانو )سرینی و همسترینگ(، بلندشدن 

روی پاشنه )تقویت عضله دوقلو(، و دراز و نشست بود.

برنامه تمرین در هر جلسه شامل سه دور با دوازده تکرار و با 
شدت 65-40 درصد یک تکرار بیشینه بود. زمان استراحت بین 
ایستگاه‌ها، 60-45 ثانیه و زمان استراحت بین هر دور 90 ثانیه 
در نظر گرفته شد. اصل اضافه‌بار به‌گونه‌ای طراحی شده بود که 
بعد از هر 6 جلسه تمرین، یک آزمون یک تکرار بیشینه برای هر 
فرد در هر ایستگاه انجام و مقدار %5 وزنه بدان اضافه شده باشد 

برای تعیین یک تکرار بیشینه از فرمول زیر استفاده شد. ]15[.

از  کلیه آزمودنی‌ها در دو مرحله، 24 ساعت قبل از شروع 
برنامه و 24 ساعت پس از اتمام آخرین جلسه، خون گرفته شد. 
نمونه‌های خونی جمع‌آوری‌شده به‌سرعت به آزمایشگاه منتقل شد 
و به‌مدت 10 دقیقه و با سرعت 1500 دور در دقیقه سانتریفیوژ 
گردید تا سرم آنها جدا شود. برای تعیین میزان غلظت عامل 
نوروتروفیک مشتق از مغز  سرم هر نمونه خونی از کیت بوستر3  
به روش آنزیم لینک‌ایمنواسی4 و براساس دستور‌العمل کارخانه 

3. Bosster

4. ELISA
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آمریکایی سازنده کیت تعیین شد.

 SPSS تجزیه و تحلیل اطلاعات با استفاده از نسخه 19 نرم‌افزار
صورت گرفت و با توجه به طبیعی‌بودن داده‌ها، تجزیه و تحلیل 
اطلاعات و مقایسه میانگین‌ها در مراحل مختلف، از آزمون آماري 
درضمن  استفاده شد.  گروه  مقایسه سه  برای  واریانس  تحلیل 
سطح اطمینان براي کلیه آزمون‌ها 95 درصد در نظر گرفته شد.

یافته‌ها

عامل  معیار  انحراف  و  میانگین  تحقیق،  نتایج  اساس  بر 
نوروتروفیک مشتق از مغز قبل و بعد از 8 هفته تمرین هوازی و 

مقاومتی در جدول شماره 1 نشان داده شده است.

بنابر اطلاعات جدول شماره 1 و تحلیل واریانس و مقایسه 
میانگین‌ها در سه گروه، تمرینات هوازی و مقاومتی باعث افزایش 
سطح  می‌شود.  سالمندان  مغز  از  مشتق  نوروتروفیک  عامل 
معناداری )0/05( به این معناست که تغییرات معنادار بوده است. 
همان‌طورکه تصویر شماره 1 نیز نشان می‌دهد، تغییرات گروه 
تمرین هوازی )64/48 درصد( در عامل نوروتروفیک مشتق از 
مغز سالمندان افزایش را نشان می‌دهد. در گروه تمرین مقاومتی 
این تغییرات )43/86( است، در‌حالی‌که در گروه کنترل هیچ‌گونه 
تغییری در عامل نوروتروفیک مشتق از مغز سالمندان دیده نشد. 
در نتیجه، بین تأثير دو شيوه تمرين هوازي و مقاومتي عامل 
نوروتروفیک مشتق از مغز سالمندان تفاوت معني‌داري وجود دارد 

که بیشترین تغییر در گروه تمرینات هوازی است.

بحث 

نتایج مطالعه حاضر نشان داد که سطوح عامل نوروتروفیک 
مشتق از مغز سرم در گروه‌های تمرینی نسبت به گروه کنترل 
افزایش یافته است. در تأیید این یافته، »اسزات ماری« و همکاران 
نوروتروفیک  عامل  سطوح  در  را  معنی‌داری  افزایش   )2007(
مشتق از مغز سرم پس از تمرین کوتاه‌مدت )15 دقیقه پیاده‌روی( 

در آزمودنی‌های انسانی سالم مشاهده کردند‌ ]9[.

کردند  گزارش   )2002( و همکاران  »فوجیمارا«  علاوه‌براین، 
که دوره‌های کوتاه‌مدت تمرین با شدت متوسط )10 دقیقه‌ای( 
موجب افزایش ناپایداری در سطوح عامل نوروتروفیک مشتق از 
مغز سرم طی یک آزمون پیشرونده تا واماندگی در آزمودنی‌های 
از  نمونه‌ای کوچک  مطالعه‌شان  در  آنها   .]16[ انسانی می‌شود 
ورزشکاران سالم را مطالعه کردند. به‌خوبی مشخص شده است 
که ورزشکاران حرفه‌ای ممکن است افزایش‌های اندکی در سطوح 

پایه گلوکورتیکویید داشته باشند ]17[.

گروه‌های  در  و همچنین  بدنی  فعالیت  »کورتیزول« که طی 
بیماران دچار اختلال بالا می‌رود، یک هورمون استرس است که 
مهارکننده بیان عامل نوروتروفیک مشتق از مغز در CNS شناخته 
می‌شود ]18[. البته »واینمن« و همکاران هیچ‌گونه همبستگی 
معنی‌داری را بین عامل نوروتروفیک مشتق از مغز سرم و کورتیزول 

در نمونه‌های خود )ورزشکاران سالم( دریافت نکردند‌ ]7[. 

یادگیری  حاد  ورزش  اثر   )2007( همکاران  و  گریفین 

جدول 1. میانگین و انحراف معیار عامل نوروتروفیک مشتق از مغز قبل و بعد از 8 هفته تمرین هوازی و مقاومتی. 

گروه‌هامتغیرها
مرحله پس‌آزمونمرحله پیش‌آزمون
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BDNF
)pg/ml(

112/649/04118/347/8گروه کنترل

217/77/03313/2143/1تمرینات مقاومتی

174/366/95286/7116/7تمرینات هوازی

گروه ها

پیش از آزمون

پس از آزمون
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N

F(
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تصویر 1. میانگین نمرات پیش‌آزمون و پس‌آزمون عامل نوروتروفیک مشتق از مغز.
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هیپوکامپ و غلظت سرمی عامل رشد در مردان جوان کم‌تحرک را 
بررسی کردند. در این تحقیق عوامل رشد به‌عنوان حلقه واسط بین 
آمادگی بدنی و بهبود شناخت در انسان‌ها بررسی شد. غلظت عامل 
نوروتروفیک مشتق از مغز سرم پس از ورزش در همه آزمودنی ها 
افزایش یافت، اما غلظت IGF-1 تغییری معنی‌دار نشان نداد. این 
مطالعه نشان می‌دهد که ورزش حاد، عامل نوروتروفیک مشتق از 
مغز سرم را در افراد کم‌تحرک افزایش می‌دهد. داده‌های آزمون 
حافظه نشان‌دهنده اثر مثبت ورزش حاد روی عملکرد آزمون‌های 
شناختی وابسته به هیپوکامپ بود. نتایج مطالعه، همبستگی مثبت 

بین آمادگی بدنی و عملکرد شناختی را نشان داد ]19[.

پیشنهاد شده است که ارتباطی اتولوژیک بین توسعه بیماری 
افسردگی و تنظیم عامل نوروتروفیک مشتق از مغز وجود دارد. از 
سوی دیگر، میانجی عصبی گلوتامات، ورزش اختیاری، محدودیت 
مختلف  درمان‌های  و  کورکومین  هوشی،  تحریکات  کالریک، 
افسردگی )مانند داروهای ضد افسردگی و برق‌درمانی( بیان عامل 
نوروتروفیک مشتق از مغز را در مغز به‌طور چشم‌گیری افزایش 
می‌دهند و در مقابل این آتروفی از آن حفاظت می‌کنند ]8[. 
همچنین پیشنهاد شده است که سطوح عامل نوروتروفیک مشتق 
از مغز می‌تواند در پاسخ به آسیب تغییر کند. برای مثال نشان 
داده شده که ترشح عامل نوروتروفیک مشتق از مغز از سلول‌های 

آندوتیال مغز در پاسخ به هیپوکسی افزایش می‌یابد ]11[.

در پژوهشی دیگر، »چان و همکاران« )2008( ارتباط بین عامل 
نوروتروفیک سرم مشتق از مغز و روش‌های سالم زندگی را در 85 
آزمودنی انسانی سالم بررسی کردند. نتایج نشان داد که مصرف زیاد 
میوه، فعالیت بدنی و تماشای تلویزیون با سطوح عامل نوروتروفیک 
مشتق از مغز سرم در ارتباط بوده است. همچنین، آزمودنی‌هایی که 
پیاپی‌شدن وهله‌های فعالیت بدنی آنها در حد متوسط بود، نسبت 
به گروهی که بیش از 30 بار در ماه به فعالیت می‌پرداختند، سطح 

سرم عامل نوروتروفیک مشتق از مغز بالاتری داشتند ]20[.

برخلاف نتایج تحقیق حاضر، »نوفوجی« و همکاران )2008( 
پیشنهاد کردند که فعالیت بدنی موجب کاهش سطوح عامل 
نوروتروفیک مشتق از مغز سرم می‌شود و احتمالاً رابطه‌ای معکوس 
بین غلظت عامل نوروتروفیک مشتق از مغز سرم و فعالیت روزانه 
وجود دارد ]21[. همچنین »کوریا« و همکاران )2009( دریافتند 
که تمرین با شدت بالا به‌طور پایداری سطوح عامل نوروتروفیک 
مشتق از مغز سرم در انسان‌ها را افزایش می‌دهد، اما سطوح عامل 
نوروتروفیک مشتق از مغز سرم در زمان استراحت در انسان‌های 

فعال از نظر بدنی با هزینه انرژی بیشتر، پایین‌تر است.

عامل  غلظت‌های  بین  معکوس  ارتباط  یک  گروه  این  در 
نوروتروفیک مشتق از مغز سـرم استراحت و مقادیـر تخمینی 
VO2max در هر دو گروه و فعالیت ورزشی بلندمدت یافت شد. 
این نتایج نشان دادند که سطوح افزایش‌یافته امادگی قلبی-عروقی 

و عادت به ورزش با سطوح پایین‌تر عامل نوروتروفیک مشتق از 
مغز سرم در نمونه‌های انسانی سالم مرتبط هستند ]22[.

یکی از دلایل این امر آن است که کاربرد عامل نوروتروفیک 
مشتق از مغز در برخی از بافت‌ها برای ترمیم بافت‌های آسیب‌دیده 
افزایش می‌یابد و ممکن است رهایش عامل نوروتروفیک مشتق از 
مغز از پلاکت زیاد شود. بیش از %90 پروتیین عامل نوروتروفیک 
مشتق از مغز خون، در پلاکت‌ها ذخیره هستند که می‌تواند از 
طریق فعالیت یا لخته‌های خونی رها شود ]16و10[؛ زیرا سنتز 
پروتیین در پلاکت تأیید نشده است و احتمال دارد که پلاکت‌ها 
عامل نوروتروفیک مشتق از مغز را از مغز یا دیگر اندام‌های خاص 

با گردش خون بگیرند.

به‌نظر می‌رسد فعالیت ورزشی به‌عنوان یک پاسخ به افزایش 
استفاده از اکسیژن، تجمع رادیکال‌های آزاد و گونه‌های اکسیژنی 
فعال همچون آنیون سوپراکسید و پراکسیدهیدروژون را افزایش 
دهد ]23[ و آنها منجر به آسیب عضلانی و التهاب شوند ]24و15[. 
همچنین تمرین منجر به استرس‌های مکانیکی و آسیب به هر 

دوی عضلات و اعصاب می‌شود ]25[.

ثابت شده است که عامل نوروتروفیک مشتق از مغز در مکان‌هایی 
دارد.  ترمیمی  برنامه‌های  از آسیب‌های جراحتی، نقش مهمی در 
همچنین جالب است که پروتیین عامل نوروتروفیک مشتق از مغز در 
عضله سلیوس در جایی‌که گیرنده تروپومیوزین کیناز بیان شده است، 
به‌طور معنی‌داری بعد از تمرینات افزایش می‌یابد ]26[. احتمال دارد 
که رهایش عامل نوروتروفیک مشتق از مغز از پلاکت‌ها به بافت‌های 
آسیب‌دیده، در مرحله‌ای برای تسهیل فرایندهای ترمیمی افزایش 
و سپس عامل نوروتروفیک مشتق از مغز ذخیره‌شده در پلاکت‌ها 

کاهش یابد.

توضیح دیگر درباره کاهش تولید عامل نوروتروفیک مشتق از 
مغز آن است که احتمال دارد عامل نوروتروفیک مشتق از مغز 
برای افرادی که تمرین کرده‌اند، ضروری نباشد. شواهد زیادی 
به جذب غذا  از مغز  نوروتروفیک مشتق  عامل  دارد که  وجود 
آنورکسی  از  ناشی  و کنترل وزن کمک می‌کند و مانند عامل 
از مغز  عمل می‌کند ]27[. به‌علاوه، عامل نوروتروفیک مشتق 
سوخت‌وساز گلوکز و لیپید را بهبود می‌بخشد و هزینه انرژی را 

افزایش می‌دهد ]28[.

اخیراً مشخص شده است که سطح عامل نوروتروفیک مشتق 
به  نسبت  دو  نوع  دیابت  به  مبتلا  بیماران زن  در  مغز سرم  از 
آزمودنی‌های سالم، بالاتر است و با توده چربی زیرپوستی شکمی 
و کل بدن و سوخت‌وساز گلوگز و لیپید همبستگی دارد ]29[. 
بنابراین، احتمال دارد در بیماران دیابتی چاق برای جبران چنین 
شرایط پاتوفیزیولوژیکی، سطح عامل نوروتروفیک مشتق از مغز 
به‌علت نقش‌های بالقوه در بهبود سوخت‌وساز انرژی و جلوگیری 

از جذب غذا افزایش یابد.
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به‌عبارت دیگر، ثابت شده که تمرین، موجب کاهش چربی 
بدن و بهبود سوخت‌وساز گلوکز و لیپید می‌شود. همچنین عادت 
به فعالیت بدنی هزینه انرژی را افزایش می‌دهد و سپس عامل 
نوروتروفیک مشتق از مغز سرم کمتری برای کنترل تعادل انرژی 

یا رفتارهای غذایی موردنیاز است. 

نتیجه‌گیری

نتایج تحقیق حاضر نشان داد که تمرینات هوازی و مقاومتی، 
سرم  مغز  از  مشتق  نوروتروفیک  عامل  سطوح  افزایش  سبب 
می‌شود، اما بین دو تمرین تفاوت معنی‌داری وجود دارد. درباره 
عامل نوروتروفیک مشتق از مغز سرم و فعالیت بدنی، پژوهش‌های 
اندکی انجام شده است که در بیشتر آنها نتایجی ضدونقیض درباره 
عامل نوروتروفیک مشتق از مغز سرم وجود دارد. در چند تحقیق 
عامل نوروتروفیک مشتق از مغز سرم تغییراتی معنی‌دار مشاهده 

نشد و در چند تحقیق دیگر افزایشی ناپایدار ملاحظه گردید.
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