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Abstract 

Background: Regarding the importance of prevention of cardiovascular disease during 
menopause the purpose of present study was evaluating the influence of eight weeks progressive 
aquatic exercise on serum Apoproteins of A and B and lipoproteins in obese and normal weight 
menopause women. 

Materials and Methods: This study was a semi experimental in which 29 menopause women 
from Isfahan (age: 57.4 ±4.68 years) voluntarily participated in this study. According to body mass 
index (BMI), participants were divided to obese (n=15, BMI= 30.21 ±3.90) or normal weight (n=14, 
BMI=22.44 ±2.25) groups. Subjects of both groups participated in 8 weeks aquatic exercise, three 
times a week, by progressive intensity of 50 to 70% of maximal heart rate and duration of 45 minutes. 

Results: Findings of study indicated a significant influence of exercise on VLDL, Apo A and 
B and ApoB/ApoA in in obese group. In normal weight group, exercise caused significant changes in 
LDL, VLDL, Apo A and B and ApoB/ApoA, but There was no significaut difference bet ween groups 
in none of study variables. 

Conclusion: According to our findings, progressive aquatic aerobic exercise induces similar 
reduction of some cardiovascular risk factors especially ApoB and ApoB/ApoA and increasing ApoA 
in obese and normal weight menopause women.  
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هاي سرم   و لیپوپروتئینB  وAتاثیر تمرین هوازي در آب بر آپوپروتئین هاي نوع 
 زنان یائسه چاق و وزن طبیعی

  
  2*مریم کوشکی جهرمی، 1سیده مرضیه کتابی پور

  
  دانشگاه شیراز، شیراز، ایران, زیولوژي ورزشی، بخش تربیت بدنی و علوم ورزشیکارشناسی ارشد، گروه فی-1
  دانشگاه شیراز، شیراز، ایران,  بخش تربیت بدنی و علوم ورزشی ، استادیار،گروه فیزیولوژي ورزشی-2
  

 5/6/93: تاریخ پذیرش 22/2/93: تاریخ دریافت
 

 چکیده 
 هدف این پژوهش بررسی ،لبی عروقی در سنین یائسگیهاي ق گیري از بیماري با توجه به اهمیت پیش: زمینه و هدف

هاي سرم زنان یائسه داراي   و لیپوپروتئینB و Aهاي نوع  تاثیر هشت هفته تمرین هوازي پیشرونده در آب بر آپوپروتئین
  .اضافه وزن و با وزن طبیعی بود

 04/57±68/4: سن(ار شهر اصفهان  زن یائسه غیر ورزشک29 این تحقیق از نوع نیمه تجربی بود که :ها مواد و روش
: تعداد(هاي این پژوهش بر اساس شاخص توده بدنی به دو گروه چاق  آزمودنی. داوطلبانه در تحقیق شرکت کردند) سال
هاي هر دو  آزمودنی. تقسیم شدند) BMI= 44/22 ±25/2 نفر 14: تعداد(و وزن طبیعی) BMI= 21/30±90/3،  نفر15

 درصد ضربان قلب بیشینه و به مدت 70 تا 50اي سه جلسه و هر جلسه با شدت فزاینده  فتهگروه به مدت هشت هفته، ه
از محل ورید بازویی دست چپ، در  هاي خونی در وضعیت ناشتا نمونه . دقیقه در تمرینات هوازي در آب شرکت کردند45

  . ساعت بعد از برنامه تمرینی گرفته شد24حالت نشسته در دو مرحله قبل و 
، و VLDLهاي  داري در شاخص  نتایج نشان داد که در گروه چاق فعالیت ورزشی موجب تغییر معنی:ها هیافت

هاي  داري در شاخص در گروه وزن طبیعی تمرین ورزشی موجب تغییر معنی.  شدB و Aهاي نوع  آپوپروتئین
LDL،VLDLهاي نوع  ، و آپوپروتئینA و B و ApoA/ApoBداري در هیچ یک  وت معنیها تفا  شد ولی در بین گروه

  .از متغیرهاي مورد مطالعه وجود نداشت
 بر اساس نتایج پژوهش، تمرین فزاینده هوازي در آب موجب کاهش مشابهی در برخی عوامل خطرزاي :گیري نتیجه

 در زنان یائسه چاق و با وزن طبیعی ApoA و افزایش ApoB/ApoA و B قلبی عروقی به ویژه کاهش آپوپروتئین
  .ودش می

  چاقی، یائسه ، تمرین هوازي،B، آپوپروتئین Aآپوپروتئین  :واژگان کلیدي
  
  
  
  
  
  

  شیراز، دانشگاه شیراز، گروه فیزیولوژي ورزشی، بخش تربیت بدنی و علوم ورزشی: نویسنده مسئول* 
Email: koushkie53@yahoo.com 
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  مقدمه
ترین علل  بیماري عروقی کرونري یکی از مهم

ترین عوامل  از مهم. ن جوامع مختلف استمیر در بی مرگ و
توان به  بینی کننده بیماري عروق کرونري می خطرزاي پیش

 Low  density)بالا رفتن لیپوپروتئین با چگالی پائین 

lipoprotein--LDL)کلسترول، تري گلسیرید ، 
(Triglyceride-TG) و کاهش لیپوپروتئین با چگالی بالا 

(High density lipoprotein-HDL) 1(اشاره نمود( .
 یا 1هاي موجود در لیپوپروتئین را آپوپروتئین  پروتئین

هاي  مقدار آپوپروتئین در لیپوپروتئین. نامند  می2آپوپروتئین 
 درصد و در شیلومیکرون 60 نزدیک به HDLچگالی زیاد 

در هر لیپوپروتئین یک یا چند نوع .  درصد است1تنها 
 HDLوتئین اصلی موجود در آپوپر. آپوپروتئین وجود دارد

 را با LDLو آپوپروتئین اصلی موجود در  Aرا با حرف 
به همین دلیل نسبت آپوپروتئین . )2(دهند  نشان میBحرف 

B) Apo B ( به آپروتئینA) Apo A ( را یک عامل
دانند، به  بینی کننده مهم در آسیب عضله قلبی می پیش

 و یا کمتر 5/0طوري که مقدار توصیه شده این نسبت باید 
ها وظایف شیمیایی متعددي بر عهده  آپوپروتئین. )3(باشد

نقش شاخص آنزیمی مانند )1: دارند که عبارتند از
 کلسترول اسیل – که شاخص آنزیم لیسیتین Aآپوپروتئین 

مانند : نقش پروتئین ناقل لیپید) 2باشد،  ترانسفراز می
) 3د،  را به عهده دارHDL که نقش ناقل Dآپوپروتئین 

ها  در برقراري اتصال لیپوپروتئین ):لیگاند(نقش پیوند دهنده 
هاي مختلف  هاي گیرنده که در سطح سلولی بافت با مولکول

 براي E و B-100اند مانند آپوپروتئین  قرار گرفته
هاي   براي گیرندهA و آپوپروتئین LDLهاي سلولی  گیرنده
راي  پرچگال قابلیت بیشتري بHDL )4(. LDL سلولی

ها پتانسیل  اکسیداسیون دارد زیرا این نوع لیپوپروتئین
اکسیدانی خود را از دست داده و مقدار فراوانی از  آنتی

 توسط LDLاکسیداسیون . )5(محصولات پراکسیدانی دارند
هاي اندوتلیال یا  مواد اکسیدکننده، ماکروفاژها، سلول

 گیرد، به هاي صاف دیواره بافتی عروقی صورت می سلول
 این ،شود  ویژه خود متصل میگیرنده به LDLطوري که 

شود که  هاي کفی شکل منتهی می روند به تشکیل سلول
یکی از اجزاي اصلی تشکیل دهنده لایه چربی است که در 

اگرچه پیشنهاد گردیده که . )6(شود نهایت سبب آتروما می
به عنوان نسبت دو عامل ایجاد  (ApoA به  ApoBنسبت

شاخص موثري در ) ایجاد کننده تصلب شرایینکننده و ضد 
 اما به دلیل این )8، 7(باشد پیش بینی بیماري قلبی عروقی می

گیري از  که هنوز در مورد چگونگی تاثیر ورزش بر پیش
هاي قلبی عروقی از طریق پروفایل لیپیدي اختلاف  بیماري

اي از پروفایل لیپیدي و  موعهجنظر وجود دارد بررسی م
تر  تواند تاثیر فعالیت ورزشی را مشخص ها می نآپوپروتئی

اند که  از طرفی برخی تحقیقات نشان داده. بررسی نماید
هاي  ها بیماري ها به تنهایی و مستقل از لیپوپروتئین آپوپروتئین

در خصوص تاثیر . )9(کنند بینی می قلبی عروقی را پبیش
ده فعالیت ورزشی بر هریک از این عوامل تحقیقاتی انجام ش

اند که زنان  مانسون جی و همکاران به این نتیجه رسیده. است
منظم  هفته، اي که دست کم نیم ساعت و پنج بار در یائسه

هاي قلبی، عروقی  کنند احتمال بروز بیماري پیاده روي می
هسوگیورا و . )10(دبیا  درصد در ایشان کاهش می30

ه همکاران در پژوهش خود بیان کردند که ورزش و پیاد
 .)11(کند روي اختلال لیپیدها را در زمان یائسگی متوقف می

اند که با وجودي که افراد از  اما برخی تحقیقات نشان داده
آگاهی خوبی در خصوص ورزش بر عوامل خطرزاي قلبی 
برخوردار بودند اما این آگاهی با مشارکت ورزشی و برخی 

اري د عوامل خطرزاي قلبی از جمله کلسترول ارتباط معنی
در پژوهشی هلم و همکاران مشاهده نمودند که . )12(نداشت

 ApoB/ApoA و APOBتمرین ورزشی موجب کاهش 
هاي  یافته. )13( نداشتLDLداري بر  گردید اما تاثیر معنی

پژوهشی نوري حبشی در رابطه با بررسی عوامل خطرزاي 
قلبی عروقی در سالمندان فعال و غیر فعال نشان داد که میزان 

TG,VLDL, و LDL داري  در سالمندان فعال به طور معنی
  .)14(کمتراز سالمندان غیر فعال بود
هـاي   هـایی کـه دربـاره فعالیـت     با توجه به پـژوهش  

ها انجـام شـده و نتـایج     ها و لیپو پروتئین ورزشی و آپوپروتئین 
دهـد کـه ایـن موضـوع      دست آمـده نـشان مـی   ه  متفاوتی که ب  
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فی تمرینـات ورزشـی در آب       از طر . هنوز جاي بررسی دارد   
 )15(کند هاي التهابی متفاوتی را در خشکی ایجاد می       مکانیسم

هـا   ها و لیپو پروتئین    که احتمالا بر سایر عوامل از جمله چربی       
تـاثیر متفـاوتی دارد و بــا توجـه بـه ایــن کـه تحقیقـی در ایــن       

از . گـردد  خصوص یافت نـشد اهمیـت تحقیـق مـضاعف مـی       
 است که تمرینـات ورزشـی در آب     طرفی تصور عامه بر این    

هـاي مفـصلی بـراي افـداد      گیري از آسیب حداقل از بعد پیش  
ــن   چــاق مناســب ــاثیر ای ــا در خــصوص ت ــر اســت ام ــه  ت گون

هـاي قلبـی عروقـی      گیري از بیماري    هاي رایج بر پیش     فعالیت
بنابراین هدف پژوهش حاضر ایـن اسـت        . تحقیقی یافت نشد  

ب بـر میـزان سـرمی    که آیـا یـک دوره تمـرین هـوازي در آ         
ــسال   و لیپــوپروتئینB  وAهــاي  آپــوپروتئین ــان میان هــا در زن

بدون سابقه ورزشـی در دو گـروه چـاق و وزن طبیعـی مـوثر         
  است؟

  
  ها مواد و روش

تحقیق حاضر از نظر هدف، کاربردي و از نظر 
روش کار نیمه تجربی بود که با دو گروه چاق و وزن طبیعی 

جامعه تحقیق زنان .  انجام شدهاي آزمایش به عنوان گروه
شرایط شرکت در تحقیق . هان بودندفیائسه شهرستان اص

عدم ابتلا به بیماري قلبی عروقی یا متابولیکی مرتبط با 
متغیرهاي مورد بررسی یا هر گونه مشکل یا بیماري بود که 

با نصب اطلاعیه در . گردید فعالیت بدنی میمانع از انجام 
 بدین .خوانی جهت تحقیق انجام شدفراکانون بازنشستگان 

 زن یائسه غیر 29 داوطلب در تحقیق 35منظور ازبین 
ورزشکار شهر اصفهان که واجد شرایط تحقیق بودند با 

 کیلو 23/65±47/10 سال، وزن 04/57±68/4میانگین سن 
متر به روش داوطلبانه در   سانتی70/154±47/9گرم و قد 

ین پژوهش به دو هاي ا آزمودنی. تحقیق شرکت کردند
و تجربی ) BMI= 21/30±90/3( نفر 15گروه تجربی چاق 

. تقسیم شدند) BMI= 44/22±25/2( نفر 14وزن طبیعی 
 8هاي گروه تجربی چاق و وزن طبیعی به مدت  آزمودنی

 درصد 70 تا 50 جلسه و هر جلسه با شدت 3اي  هفته، هفته

قیقه در  د45ضربان قلب بیشینه به صورت فزاینده و به مدت 
  . تمرین شرکت کردند

در آن  در ابتدا یک جلسه هماهنگی برگزار و
ها توضیح  جلسه در مورد نحوةکار و تمرینات براي آزمودنی

ها تکمیل و  هاي رضایت نامه توسط آزمودنی داده شد فرم
براي . گیري شد قد، وزن، دور کمر و دور باسن آنها اندازه

 ،B، HDL، LDL و Aاي ه  گیري میزان آپوپروتئین اندازه
LDL/HDL و VLDLهاي مورد مطالعه در   آزمودنی
 ساعت قبل از شروع تمرینات ورزشی 24حالت ناشتا 

گیري در حالت نشسته از محل ورید بازویی دست چپ  خون
اي سه جلسه  پس ازآن به مدت هشت هفته، هفته. انجام شد

 حداکثر ضربان 70 الی 50ورزش هوازي درآب با شدت 
 ساعت پس از آخرین 24 انجام شد و پس از هشت هفته قلب

گیري به صورت مجدد انجام  جلسه تمرین تمام مراحل اندازه
 220-براي محاسبه حداکثر ضربان قلب از فرمول سن. شد

هاي تحقیق با آموزش مربی ضربان  آزمودنی. )10(استفاده شد
ر نبض را با لمس انگشتی از طریق شریان کاروتید با هر تغیی

ها  به منظور اطمینان به آزمودنی. برنامه ورزشی کنترل کردند
گفته شد که اگر حین فعالیت ورزشی به دلیل شدت تمرین 

بلافاصله تمرین را متوقف ) Talk test(نتوانند صحبت کنند 
گیري ضربان قلب نسبت به  کنند و با کنترل مربی و اندازه

. شد ي میگیر ادامه یا کاهش شدت فعالیت ورزشی تصمیم
کلیه مراحل تمرین ورزشی با حضور و اجراي محقق برگزار 

  . گردید
این تحقیق توسط مرکز کارآزمایی بالینی ایران 

مورد تایید قرار ) IRCT2013042413107N1شماره (
ها در  داري میانگین براي بررسی اختلاف معنی. گرفت است

پیش آزمون و پس آزمون هر گروه از آزمون تی زوج و 
. ت مقایسه دو گروه از آزمون تی مستقل استفاده شدجه

 SPSSکلیه عملیات آماري با استفاده از نرم افزار آماري 
 در نظر گرفته 05/0نیز کمتر از  داري انجام شد و سطح معنی

 .شد
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  یافته ها
ها و در   اطلاعات توصیفی آزمودنی1در جدول 

دیده  ارائه گرفی متغیرهاي تحقیق اطلاعات توصی2جدول 
  .است

  
  

  فی آزمودنی هاویژگی هاي توصی. 1جدول 
  چاق  وزن طبیعی  متغیر

 06/57±71/5  57/55±16/4 )سال(سن 
 153±67/12  156±13/7 )سانتی متر(قد 
 91/71±55/9   77/54±67/5 )کیلوگرم(وزن 

شاخص توده 
 )مترمربع/کیلوگرم(بدنی

25/2±43/22  66/7±88/44 

  
  متغیرهاي تحقیق ویژگی هاي توصیفی . 2جدول 

انحراف   میانگین   تعداد  گروه  متغیر
  استاندارد

HDLچاق  )میلی گرم بر دسی لیتر( پیش آزمون  
  وزن طبیعی

15  
14  

86/43  
57/44  

76/4  
70/7  

HDLچاق  )میلی گرم بر دسی لیتر( پس آزمون  
  وزن طبیعی

15  
14  

06/44  
92/45  

54/4  
14/7  

LDLچاق  )میلی گرم بر دسی لیتر(پیش آزمون  
  وزن طبیعی

15  
14  

20/124  
64/130  

95/16  
24/23  

LDLچاق  )میلی گرم بر دسی لیتر( پس آزمون  
  وزن طبیعی

15  
14  

00/135  
14/130  

54/26  
14/23  

LDL/HDLچاق  ) میلی گرم بر دسی لیتر(پیش آزمون  
  وزن طبیعی

15  
14  

83/2  
86/2  

368/0  
584/0  

LDL/HDLچاق )میلی گرم بر دسی لیتر(پس آزمون  
  یعیوزن طب

15  
14  

85/2  
57/2  

699/0  
522/0  

VLDLچاق )میلی گرم بر دسی لیتر(پیش آزمون  
  وزن طبیعی

15  
14  

86/30  
92/22  

95/8  
66/9  

VLDLچاق )میلی گرم بر دسی لیتر(پس آزمون  
  وزن طبیعی

15  
14  

4/26  
21/20  

88/5  
3/7  

APOBچاق  )میلی گرم بر دسی لیتر(پیش آزمون  
  وزن طبیعی

15  
14  

5/89  
58/83  

07/17  
24/15  

APOBچاق  )میلی گرم بر دسی لیتر( پس آزمون  
  وزن طبیعی

15  
14  

28/85  
22/76  

34/18  
72/17  

 APOAچاق  )میلی گرم بر دسی لیتر(پیش آزمون  
  وزن طبیعی

15  
14  

59/104  
11/104  

19/8  
17/12  

APOAچاق  )میلی گرم بر دسی لیتر( پس آزمون  
  وزن طبیعی

15  
14  

05/112  
96/108  

78/12  
81/19  

ApoB/ApoAچاق   پیش آزمون  
  وزن طبیعی

15  
14  

86/0  
81/0  

19/0  
21/0  

ApoB/ApoAچاق   پس آزمون  
  وزن طبیعی

15  
14  

77/0  
73/0  

20/0  
23/0  

  
به منظور بررسی و مقایسه تغییرات متغیرهاي مورد        
مطالعه در هر گروه قبـل و بعـد از برنامـه تمرینـی ورزشـی از       

نتـایج آن در خــصوص  آزمـون تـی وابـسته اسـتفاده شـد کـه       

 4 و گـروه وزن طبیعـی در جــدول   3گـروه چـاق در جــدول   
  .ارائه گردیده است
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  مقایسه متغیرهاي تحقیق قبل و بعد از برنامه تمرین ورزشی در گروه چاق. 3جدول 

  HDL LDL LDL/HDL VLDL APOA APOB ApoB/ApoA 
  52/4  00/3  -09/4 04/2  -09/0  28/0  -09/0  مقدار تی

p 92/0  97/0 97/0  05/0  001/0  009/0  0001/0  
  

کنیـد در    مـشاهده مـی  3گونه کـه در جـدول        همان
ــاخص  ــاق شـ ــروه چـ ــاي گـ و VLDL,APOA,APOB هـ

ApoB/ApoA         در پس آزمون نسبت به پیش آزمون تفاوت 
  .را نشان داده است )≥05/0p(دار معنی

  
  ی در گروه وزن طبیعیمقایسه متغیرهاي تحقیق قبل و بعد از برنامه تمرین ورزش. 4جدول 

  HDL LDL LDL/HDL VLDL APOA APOB ApoB/ApoA 
  50/3  20/4  -77/2  61/2  49/1 32/4  -46/0  مقدار تی

p 65/0  001/0  15/0  02/0  01/0  001/0  004/0  
  

دسـت آمـده در گـروه وزن طبیعـی نـشان           ه  نتایج ب 
دهد که در گروه وزن طبیعی پس آزمون نـسبت بـه پـیش       می

 APOB و LDL,VLDL ,APOAهاي  آزمون در شاخص

دست آمـده   ه   ب )>05/0p(داري   تغییر معنی  ApoB/ApoAو  
  .است

  
  

 مقایسه تغییرات متغیرهاي مورد مطالعه بین دو گروه چاق و وزن طبیعی . 5جدول
  HDL LDL LDL/HDL VLDL APOA APOB ApoB/ApoA 

  22/0  -41/1  -03/1  /.7  -21/1  -65/1  36/0  مقدار تی
p  71/0  11/0  23./  48./  31./  16/0  82/0  

  
هاي بـین دو گـروه از آزمـون          براي بررسی تفاوت  

تی مستقل استفاده شد مقایسه متغیرهـاي مـورد مطالعـه نـشان             
داري در هیچ یـک   داد که قبل از برنامه ورزشی تفاوت معنی       

تـر تغییـرات    اما به منظور بررسی دقیق    . از متغیرها وجود ندارد   
محاسـبه و بـین دو گـروه    ) گین اسـکور (قبل و بعد از آزمون      

دست آمده حاکی از ایـن اسـت کـه         ه  نتیجه ب . مقایسه گردید 
داري در  در بین دو گـروه چـاق و وزن طبیعـی تفـاوت معنـی       

  .)5جدول (تغییرات حاصل از برنامه ورزشی وجود ندارد
 

  بحث 
دست آمده از تحقیق حاضر نشان داد که ه نتایج ب

آب باعث افزایش میزان هشت هفته تمرین هوازي در 
 و کاهش نسبت B، کاهش میزان آپوپروتئین Aآپوپروتئین 
 در شده است بدین معنی که فعالیت A به Bآپوپروتئین 

ورزشی موجب افزایش عوامل ضد تصلب شرایین نسبت به 

عوامل ایجاد کننده تصلب شرایین شده است و در هر دو 
نتیجه این . گروه چاق و وزن طبیعی این تاثیر مشابه بود

دست آمده از تحقیقات بوگربوس و ه تحقیق با نتایج ب
از . )17، 16(باشد و کوماگاي و همکاران مخالف می همکاران

و بن و  طرف دیگر محققانی از قبیل احمد، بر و همکاران
اي همانند این تحقیق رسیدند که ورزش  همکاران به نتیجه

 یا کاهش Aباعث افزایش میزان آپوپروتئین 
ApoA/ApoBبر اساس تحقیقات بر و . )18-20(شود  می

تمرین ورزشی با شدت متوسط تاثیر ) 2010(همکاران
 داشت اما ApoA/ApoB و ApoAداري بر افزایش  معنی

ه هاي ب شاید دلیل تناقض بین نتیجه.  تاثیري نداشتApoBبر 
شدت  مدت، دست آمده از تحقیقات متفاوت رژیم غذایی،

گري از قبیل وراثت باشد که احتمالا تمرین و عوامل دی
  .دهند را تحت تاثیر قرار می aآپوپروتئین 
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در تحقیق حاضر نتایج نشان داد که در هر دو 
 در پس آزمون نسبت به B گروه تمرین میزان آپوپروتئین

پیش آزمون کاهش داشته است ولی این کاهش در بین 
ه از این دست آمده نتایج ب. دار نداشت ها تفاوت معنی گروه

هاي تحقیق شیرمن و همکاران، هلم همکاران،  تحقیق با یافته
بن و همکاران و کوماگاي که موید آن است که با انجام 
 فعالیت بدنی و بالا رفتن سطح آمادگی جسمانی از میزان

ApoBو با )21، 20، 17، 13(خوانی دارد شود هم  کاسته می 
 که فعالیت اند نتیجه دیوس و همکاران که گزارش کرده

خوانی   تاثیر ندارد همApoB دقیقه بر میزان 90کمتراز 
  .)22(ندارد

 هفته تمرین 8هاي تحقیق نشان دادند که  یافته
 درهر دو VLDLداري بر روي  هوازي در آب کاهش معنی

پس آزمون نسبت به پیش آزمون داشته  گروه تمرین در
که  ،داري نداشت ها تفاوت معنی است ولی در بین گروه
و وایلوند ) 2007(هاي سیتوئیچین نتیجه این تحقیق با یافته

هاي تحقیق   اما با یافته،)24، 23(خوانی ندارد هم )2009(
نیز در گروه  LDLمیزان  .)25(خوانی داشت بویوکیناز هم

نرمال در پس آزمون نسبت به پیش آزمون کاهش داشته اما 
که  .اشتداري ند ها تفاوت معنی این کاهش در بین گروه

و   و همکارانهاي عیدي علیجانی هاي این تحقیق با یافته یافته
 و با نتایج تحقیقات )26(خوانی ندارد بویوکیاز و همکاران هم

-24(خوانی دارد هم و وایلوند و همکاران هیروکرسوگیورا
اند که  روانان سیتوئیچین و همکاران بیان کرده .)11

پرچگالی  LDL شود هاي منظم جسمانی باعث می تمرین
با چگالی  LDLبا چگالی کم به  LDLکاهش یافته، نسبت 

با چگالی کوچک که  LDLمیزان اجزاي . بالا افزایش یابد
به دلیل اکسید شدن بیشتر، با خطر بیماري قلبی عروقی 

، کمتر شود و در نتیجه جلوگیري از دارتباطی بیشتر دارن
ارتباط دلیل . ودش هاي قلبی را در زنان سالم باعث می بیماري

دار نشدن نتیجه گروه چاق احتمالا دقت بیشتر افراد  معنی
  .باشد اي می چاق در مراقبت تغذیه

هاي زنانه باعث  با توجه به این نکته که هورمون
رود  شود و انتظار می افزایش فعالیت آنزیم هپاتیک لیپاز می

ها و اثر آنها بر  که فعالیت ورزشی بر ترشح این هورمون
زیم هپاتیک لیپاز را تا حدودي علت کاهش بیشتر آن

چنین با توجه به این که   در زنان بدانیم و همb آپوپروتئین
گروه آزمودنی این تحقیق زنان یائسه بودند احتمال دارد 
تمرینات ورزشی با تاثیر بر این هورمون موجب تغییر 

 شده باشد و احتمالا با توجه به یکسان بودن Bپوپروتئین آ
رینات ورزشی در هر دو گروه این تغییرات هورمونی تم

 .ها داشته است مشابه بوده و تاثیرات مشابهی را بر آپوپروتئین
ها در  با توجه به تاثیر بیشتر تمرین ورزشی بر آپو پروتئین

رسد تمرین ورزشی با  نظر میه ها ب مقایسه با لیپوپروتئین
ش لیپیدي مکانیسم آپوپروتئینی و مستقل از تغییرات بخ

موجب کاهش عوامل خطرزاي قلبی شود که این مسئله نیاز 
  .به تحقیقات بیشتري دارد

  
  نتیجه گیري

دست آمده از این تحقیق ه با توجه به نتایج ب
تواند باعث کاهش برخی عوامل  تمرین هوازي در آب می

 به عنوان ApoB/ApoAخطرزاي قلبی عروقی از جمله 
هاي قلبی عروقی شود و  ماريبینی کننده بی شاخص مهم پیش

با توجه به . این تاثیر در افراد چاق و وزن طبیعی مشابه است
این که در بیشتر جوامع، بعد از سن یائسگی عوامل خطرزاي 

 با توجه )27(قلبی در زنان نسیت به مردان شیوع بیشتري دارد
هاي ورزشی در آب با مشخصات  به نتایج این تحقیق فعالیت

هاي قلبی عروقی  گیري از بیماري هت پیشتحقیق حاضر ج
  .شود به کلیه زنان بعد از سنین یائسگی توصیه می

  
  تشکر و قدردانی

بدین وسیله از کلیه زنانی که در این تحقیق 
 .شود شرکت کردند تقدیر و تشکر می
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