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Abstract 
Background and Objectives: Polycystic ovary syndrome (PCOS) is an 

endocrine disorder in women, in which, the cause of infertility is lack 

of ovulation. The objective of the present study was to compare the 

effects of voluntary and endurance exercises on the ovarian follicles in 

the rats with PCOS. 
 

Methods: In this experimental study, 40 female Wistar rats (with mean 

weight of 220±20g), were randomly divided into four groups of 10 

each: 1) control, 2) patient, 3) patient+ voluntary training, and 4) 

patient + endurance training. The rats in the training groups, 

experienced voluntary training on the running wheel and aerobic 

exercises on a treadmill for 8 weeks (5 sessions per week). Forty-eight 

hours after the last training session, the rats were anesthetized and after 

removal of the ovaries, their tissue, were stained with hematoxylin and 

eosin. Data were analyzed using ANOVA and post hoc LSD. 
 

Results: In this study, the two chosen exercise protocols led to reduced 

body weight, significant decrease in preantral and antral follicles, 

insignificant difference in pre-ovulatory and atretic follicles, and 

significant increase in corpus luteum follicles compared to the patient 

group, which indicate the onset of ovulation. 
 

Conclusion: The findings of this study showed that voluntary and 

endurance trainings in rats have the same positive effect on the growth 

of ovarian follicles and ovulation. 
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 چکیده
 اندوکرینی یکی از اختلالات شایع غدد ،(PCOSکیستیک ) پلی تخمدان سندرم زمینه و هدف:

دو  ریتأثگذاری است. در پژوهش حاضر،  بوده که در آن علت ناباروری، عدم تخمک زنان در

مقایسه  PCOS مبتلا به های در رت های تخمدان بر فولیکول اختیاری و استقامتی تمرین نوع

 گردید.

 یوزنسر رت ماده نژاد ویستار )با میانگین  40تعداد در این پژوهش تجربی،  روش بررسی:

 گرم( به روش تصادفی ساده به 20±220

 تمرین + ماریبتمرین اختیاری و  + ماریب؛ ماریب ،کنترل گروه -1تایی شامل:  دهگروه چهار 

 جلسه در هفته( فعالیت 5هفته ) 8به مدت  نهای تمری گروه در ها شدند. رتاستقامتی تقسیم 

بعد از  ساعت 48گردان و فعالیت منظم هوازی روی تردمیل را تجربه کردند.  اختیاری روی چرخ

 و با هماتوکسیلین ،شدن خارج از پس ها ها بیهوش شده و بافت تخمدان آخرین جلسه تمرین، رت

 LSDهای آماری واریانس و آزمون تعقیبی  ونها با استفاده از آزم شدند. داده آمیزی رنگ ائوزین

 تحلیل شدند.

ها، کاهش  هر دو نوع برنامه تمرینی منتخب منجر به کاهش وزن رت در این مطالعه، ها: یافته

های پری اویولیتوری  دار در فولیکول آنترال و آنترال، تفاوت غیرمعنی های پری دار فولیکول معنی

 کههای جسم زرد نسبت به گروه بیمار شد  ار فولیکولد و آترتیک، همچنین افزایش معنی

 بود.گذاری  غاز تخمکآانجام و دهنده  نشان

نتایج این مطالعه نشان داد هر دو نوع تمرین اختیاری و استقامتی بر رشد  گیری: نتیجه

 مثبت یکسانی دارد. ریتأثگذاری،  های تخمدان و تخمک فولیکول

 .تخمدان یها کولیفول ها؛ ورزش ورزشی؛ نیتمر ها: کلید واژه

 

 مجله دانشگاه علوم پزشکی قم
 97 مرداد، پنجمدوازدهم ، شماره  دوره

  34الی  25فحه ص

 
  پژوهشیپژوهشیمقاله مقاله 

(Original Article) 
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 مقدمه
 یستیکک یسندرم تخمدان پل

 ((Poly Cystic Ovary Syndrome, PCOS یک بیماری ،

% 5-10ترین بیماری در زنان است که حدود  اندوکرینی و مهم

همچنین این بیماری  (.1،2) کند میآنان را در سن باروری مبتلا 

          که بوده تخمدان عملکرد در اختلال علل ترین یکی از شایع

گذاری این  علت نام (.3) شود می شامل را نازایی موارد از% 40-30

تعداد زیادی  محتوی ،ی بزرگها تخمدانم به دلیل وجود سندر

کیست کوچک بوده که در لایه بیرونی هر تخمدان قرار گرفته 

 افزایش مزمن، گذاری تخمک از عدم ترکیبی بیماری است. این

 به متری میلی 2-8 های یستک وجود متر، میلی 9 به تخمدان حجم

 قاعدگی، اختلال ،نازایی سطح، یک در بیشتر یا و عدد 10 تعداد

آندروژن  سطح چاقی و افزایش ،(مردانه هیرسوتیسم )پرمویی

 (.3-6) باشد یم

 تعادل وجود عدم ،PCOSهمراه  به موجود مشکلات از یکی

 ها تخمدان سندرم، به این زنان مبتلا در .ها است هورمون در ترشح

 شامل آندروژن. کنند یم حدطبیعی، آندروژن تولید از بیش

 .کنند یم تولید را آنها نیز زنان که است یا مردانهی اه هورمون

 در تخمک آزادسازی و گیری شکل بر ها این هورمون بالارفتن

 با زنان راستا، در این . درگذارد یم تأثیر گذاری دوره تخمک

 یک طی در که آندوکرینی کیستیک، سیستم تخمدان پلی سندرم

 از قبل اووسیت رسیدگی در اساسی فولیکول، نقشی تکامل دوره

 افزایش با که بوده ، غیرطبیعیکند یم گذاری را ایفا تخمک

 گرانولوزا های سلول غیرطبیعی و عملکرد فولیکول وازکولاریتی

های  یکولفول تشکیل با تخمدانی های یکولفول تکویناست.  همراه

شروع به ترشح  یپوفیزپس از بلوغ که غدد ه .شود یم آغاز بدوی

از  یها به همراه برخ تخمدان د،نکن می LH و FSH چشمگیر

رشد  یبرا LH کنند. به رشد می شروعهای درونشان  فولیکول

هورمون  ینا یابگذاری لازم است. در غ و تخمک یکولفول یینها

وارد مرحله  یکولموجود باشد، فول FSH یادیاگر مقدار ز یحت

و منجر به تشکیل تخمدان  گذاری نخواهد شد تخمک

 (.7) شود  یمکیستیک  پلی

 

 

 

 که کاهش وزن حتی به میزان کم و باورند این بر پژوهشگران

 سندرم به مبتلایان با شدت پایین برای منظم هوازی ورزش

 روش یک های کلینیکی، درمان از جدا کیستیک پلی تخمدان

 اثبات خوبی به (.8،9) است سالم، طبیعی و بدون عوارض جانبی

، از طریق %5-14 وسطمت مقدار به وزن کاهش که شده

محدودیت انرژی و فعالیت بدنی، عملکرد تولیدمثل و علائم 

 بهبود کیستیک را پلی تخمدان سندرم به مبتلا هورمونی افراد

 در متفاوت اثرات با مختلف ورزشی تمرینات (.8،10) بخشد یم

 یک از پس همکاران و Qiu دارند. نقش بیماری این روند بهبودی

 سندرم تخمدان های مبتلا به رت در یورزش فعالیت دوره

 اثر بر انسولین مقادیر سرمی کاهش کردند عنوان کیستیک پلی

ها و  تخمدان مورفولوژی تواند هایپرآندروژنی، می ورزشی فعالیت

زاده و  (. همچنین اسماعیل11) بهبود بخشد را ها یکولفولتعداد 

و  هوازی) هفته تمرین ترکیبی 8در بررسی تأثیر  همکاران

ها و تغییرات سطوح هورمونی  مقاومتی( بر مورفولوژی تخمدان

های  کیستیک نشان دادند ورزش زنان مبتلا به سندرم تخمدان پلی

، استروژن، حجم  FSH،LH ترکیبی، اثر مطلوبی بر بهبود هورمون

های جنسی و  و اثرات مطلوبی بر سطح هورمون ها تخمدان

تخمدان  ستیکیک پلی سندرم مورفولوژی تخمدان در زنان مبتلا به

درمان یک  عنوان بهانجام این تمرینات را توان  می کهد ندار

 (.12)در این بیماران توصیه کرد  خطر بی

 رشد سازی نرمال تخمدانی و آندروژن کاهش با ورزشی تمرینات

 بیشتر گذاری تخمک و ها تخمدان عملکرد یمترم  باعث فولیکول،

 باعث مقاومتی تمرینات ه شده استهمچنین مشاهد (.13) شود یم

 سندرم این به مبتلا بیماران در وزن کاهش و بدن ترکیب در بهبود

 کار های مختلف تمرین، ازجمله (. گاهی انجام شکل14) گردد یم

بوده و استفاده از  مشکل PCOS زنان مبتلا به برای وزنه با

دارد، افراد  همههای اختیاری، قابلیت اجرای بیشتری برای  ورزش

یر تمرینات تأثبا توجه به اینکه در تحقیقات معدودی به بررسی 

های تخمدان در  یکولفولو استقامتی بر  گردان اختیاری روی چرخ

پرداخته شده است؛ تحقیق حاضر با هدف  PCOS به افراد مبتلا

یر دو شیوه تمرین استقامتی و اختیاری بر تعداد تأثمقایسه 

 PCOS به ی صحرایی مبتلاها شموهای تخمدان در  یکولفول

 صورت گرفت.
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 روش بررسی
در آزمایشگاه حیوانات دانشکده  1395سال این مطالعه تجربی در 

موش  سر 40تعداد  تربیت بدنی، دانشگاه تهران انجام شد.

 220±20 یوزنصحرایی ماده سه ماهه، نژاد ویستار )با میانگین 

 ( شامل: گروه15) ییتا 10گروه  4( به روش تصادفی ساده به گرم

+تمرین استقامتی ماریب +تمرین اختیاری وماریب، ماریب، کنترل

مبتلا به ) ماریبی کنترل و ها گروهبه ذکر است  لازم تقسیم شدند.

این دوره نداشتند.  گونه فعالیت تمرینی در طی کیستیک(، هیچ پلی

در تمامی مدت آزمایش، حیوانات در شرایط استاندارد )دمای 

ساعت روشنایی و  12ساعت تاریکی،  12درجه سانتیگراد،  2±22

%( در آزمایشگاه حیوانات دانشکده تربیت بدنی، 45±5 رطوبت

دانشگاه تهران نگهداری شدند. در این پژوهش آب و غذای مورد 

 القایبرای  قرار گرفت. ها موشصورت آزاد در دسترس  نیاز، به

 یـونـورمـهای ــقـ، از الکـیستیـک یـپل دانـتخم درمـسن پـوتیـفن

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

گرم برکیلوگرم  میلی 4شده به میزان  استرادیول والرات حلاده ـم

 .لیتر روغن خنثی استفاده شد میلی 1/0وزن بدن در 

لیتر  میکرو 10، ابتدا PCOSها به  برای تشخیص ابتلای موش

شده با مایع  شد، سپس مایع مخلوط  قیتزرمقطر به داخل واژن  آب

صورت یک قطره روی لام قرار گرفت و نمونه موجود  واژینال به

( مورد بررسی X 100لنزوسیله میکروسکوپ نوری )با   در لام به

 قرار گرفت. 

 الیتل یاپهای  های واژینال شامل: سلول سه نوع سلول در نمونه

شکل نامنظم،  )به های کورنیفاید دار(؛ سلول شکل مدور و هسته )به

)بسیار کوچک و گرد(  تیلوکوسهای  پهن و بدون هسته( و سلول

مشاهده گردید. براساس نسبت تعداد این سه نوع سلول، فاز سیکل 

( تشخیص 1شماره )استروس مطابق حالات ذکرشده در شکل 

 (.16) ه شدداد

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
      A                                    B                                   C                                 D 

: استروس شامل Bدار؛  تلیالی هسته ی اپیها سلول: پرواستروس شامل غالبیت A. تشخیص سیکل استروس از اسمیر واژینال 1شماره شکل 

: Dتلیال؛  لوکوسیت، کورنیفاید و اپی شامل نسبت مساوی از هر سه نوع سلول 1استروس  : دیCی کورنیفاید بدون هسته؛ ها سلولغالبیت 

 (.X100 یی)بزرگنما تیلوکوسی ها سلولشامل غالبیت  2ستروس ا اسمیر دی

با توجه به نتایج مطالعات موجود، به دلیل بررسی اثر شدت و نوع  

رینات هوازی در ی تمها پروتکل، PCOSتمرین بر بهبود علائم 

صورت  پژوهش حاضر در دو نوع تمرین اختیاری و استقامتی به

جلسه در هفته( در نظر  5هفته ) 8تعداد جلسات یکسان شامل: 

که به منابع   منظور تنظیم شدت تمرین از مطالعاتی گرفته شد و به

 (.17-20) آنها اشاره شد، استفاده گردید

ه آشنایی با تمرین شامل ی گروه تمرین اختیاری، برنامها موش

هفته  گردان را به مدت یک  رفتن و دویدن بر روی چرخ راه

 ا ـق بـه مطابـهفت 8دت ـدقیقه( تجربه کردند، سپس به م 30)روزانه

ساعت در هر جلسه(  5جلسه به مدت  5پروتکل تمرینی )هر هفته 

گردان  گردان را اجرا کردند. چرخ  اختیاری روی چرخ فعالیت

شده توسط هر  مجهز به شمارشگر بود و میزان مسافت طی

متر بود.  رابر با یک . هر دور این چرخ بکرد یمآزمودنی را ثبت 

ساعت مقرر، در تمام  رأسشده هر آزمودنی  میزان مسافت طی

روزهای تحقیق توسط کانتر چرخ دوار که شمارش شده بود، ثبت 

ی مورد نظر ها آمارهتمرینی، میانگین و سایر  گردید. در آخر دوره

ی ها چرخکل روزهای تمرینی محاسبه شد. با عنایت به تعداد 

  ،نـریــتم لـروتکـپ ا،ـه عداد رتـا تـا بـی آنهـوانـخـردان و همـگ
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 شد و در پایان تحقیق، اجرا می 8-13ساعت  ها صبحان ـزمـهم

متر، فعالیت اختیاری بر  1200 نیانگیمها با  مشخص گردید رت

 اند. گردان را انجام داده روی چرخ

ی گروه تمرین استقامتی، برنامه آشنایی با تمرین شامل ها موش

هفته قبل از  رفتن و دویدن بر روی تردمیل را به مدت یک راه

 (، شیب صفر درجه ودقیقه درمتر  5شروع تمرینات )با سرعت 

دقیقه تجربه کردند که این تمرین در پایان دوره  10مدت زمان 

دقیقه  15دقیقه و مدت زمان درمتر  10آشنایی با تردمیل به سرعت 

 5هفته )هر هفته  8به مدت  ینگروه تمر یها موش افزایش یافت.

 اجرا کردند. را  ینده بر روی تردمیلفزا یمنظم هواز یتجلسه( فعال

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

که از تمرین سر باز زدند از آزمایش  در طی این دوره، حیواناتی

خارج شدند. پس از طی این دوره، تمرین اصلی آغاز شد. در 

با  دقیقه 10 به مدت روز متوالی در هفته، حیوانات 5هفته اول، 

دقیقه  30دویدند که در هفته دوم به مدت  دقیقه متر در 15 سرعت

به دویدن، از شوک  حریک حیواناتت افزایش یافت. برای

شدت و  هفته 2تدریج هر  هفته به 2الکتریکی استفاده شد. پس از 

متر  28دقیقه در روز و سرعت  60به  مدت دویدن افزایش یافت تا

(. در کل، برنامه 18) دی( رسVo2max% 70در دقیقه )معادل شدت 

 تمرینی شیب تردمیل ثابت بود )صفر درجه(. 

 آمده است. 1در جدول شماره  ها موشی برنامه تمرین

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 : پروتکل تمرین استقامتی1شماره جدول 

 هشتم هفتم مشش پنجم چهارم سوم دوم اول هفته

 60 60 60 60 60 45 30 10 دقیقه(مدت )

 28 28 28 28 28 20 15 15 متر در دقیقه(سرعت )

 
های مختلف، از  ها بین گروه رفولوژی تخمدانوجهت مقایسه م

 ها موش( استفاده شد. H&E) نیائوزو  هماتوکسیلینآمیزی  رنگ

ه تمرین ورزشی، با رعایت اصول جلس نیآخربعد از  ساعت 48

اخلاقی و براساس قوانین مراقبت از حیوانات کشور، ابتدا با 

 گرم برکیلوگرم وزن بدن، میلی 30-50) نیکتاماستفاده از مخلوط 

 گرم برکیلوگرم وزن بدن، میلی 3-5) نیلازیزاصفاقی( و  درون

 از پس ها از تخمدان ( یکی21شدند ) هوشی( بصفاقی درون

و  فیکس شده های اضافی، بافت حذف و موش بدن از شدن خارج

 میکرومتر 6ضخامت  با و سریالی صورت گیری، به قالب از بعد

با  و گرفت قرار% 20داده شد، سپس نمونه در الکل  برش

 شد. آمیزی رنگ ائوزین و هماتوکسیلین

 

  بزرگنمایی با نوری میکروسکوپ وسیله به فولیکولی شمارش

مرحله  از نظر ها فولیکول .(2 شماره )شکل شد انجام 100×و  40×

 های فولیکول: شامل شناسی براساس ریخت تکوین و رشد

 دور به گرانولوزا سلول سنگفرشی لایه یک )دارای پریموردیال

 گرانولوزا مکعبی های سلول لایه یک )دارای پرایمری تخمک(،

گرانولوزا(،  سلول لایه چندین )دارای آنترال پری تخمک(، دور به

کیستیک،  های کولیفول اویولیتوری، پری (حفره دارایآنترال )

ی ها کولیفولشدند و  یبند تقسیم اجسام زرد و آترتیک

و آترتیک  اویولیتوری، جسم زرد یپر ،آنترال آنترال، پری

 شدند. بررسی و شمارش

 

 
 تخمدان. H&Eآمیزی  . رنگ2 شماره شکل
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     آزمون ، 20 نسخه SPSS افزار نرمبا استفاده از  ها ادهد

(، ها دادهاسمیرنوف )جهت اطمینان از توزیع طبیعی  - کلموگراف

)برای مشخص کردن  LSD یبیتعقآزمون آماری واریانس و 

داری،  و تحلیل شدند. سطح معنی( تجزیه ها گروهاختلاف بین 

05/0p≤  .در نظر گرفته شد 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ها یافته
 نیتمر یها گروه های وزن رت ی،ا هفته 8تمرینات  پایان ازپس 

و  (PCOSبه  مبتلا) ماریبگروه  به نسبت استقامتی و اختیاری()

دار نبود،  یمعن کاهش به لحاظ آماری این یافت که کنترل کاهش

بیمار نسبت به گروه کنترل افزایش  های گروه همچنین وزن رت

 جدول) (p>05/0نبود )دار  نشان داد که این افزایش نیز معنی

 (.2شماره 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ها تمرین اختیاری و استقامتی بر وزن بدن رت ریتأث :2 شماره ولجد

 گروه

 

 وزن

 کنترل PCOS تمرین استقامتی تمرین اختیاری

 انحراف معیار±میانگین انحراف معیار±میانگین انحراف معیار±میانگین انحراف معیار±میانگین

 8/239±4/2 255±9/2 3/210±8/1 7/213±7/1 گرم(بدن ) وزن

 
ال و ی آنترها کولیفولبراساس نتایج تحلیل آماری درخصوص 

آنترال، بین دو نوع تمرین اختیاری و استقامتی تفاوت وجود  پری

(. p=06/0) بودندار  داشت، ولی این تفاوت به لحاظ آماری معنی

 ها کولیفولدار  همچنین هر دو نوع تمرین منجر به کاهش معنی

داری در تعداد  (، و افزایش معنیp=00/0) بیمار شد نسبت به گروه

 یمار نسبت به گروه کنترل مشاهده گردیدی گروه بها کولیفول

(00/0=p)، ی ها کولیفولبین داری  اختلاف معنی ولی

 لازم .دیده نشد ها گروهیک از  اویولیتوری و آترتیک در هیچ پری

 ها گروهداری بین گروه بیمار و سایر  به ذکر است تفاوت غیرمعنی

 (.p=059/0) گردیدفولیکول مشاهده در هردو نوع 

 

ی جسم زرد؛ در هر سه ها کولیفولی مربوط به ها افتهاس یبراس

دار نبود،  گروه کنترل، تمرین اختیاری و استقامتی، تفاوت معنی

داری نشان  افزایش معنی ،ولی هر سه گروه نسبت به گروه بیمار

 (.3( )جدول شماره p=00/0) دادند

 بزرگ های فولیکولشده با استرادیول والرات،  های تیمار در رت

 دو لایهدر حد یک یا )کیستیک با لایه گرانولوزای باریک 

 های مشخصههای کوچک از  سلولی و تعداد کمی فولیکول

PCOS) در این گروه جسم زرد که نشانه گردید، مشاهده .

پس از انجام همچنین  .نشد دیده، استطبیعی گذاری  تخمک

 ها کیستمرفولوژیکی نشان داد تعداد  های بررسیتمرین ورزشی، 

 نمودار(.است ) یافته  کاهش ها آنو اندازه 

 
 ها ی تخمدان در رتها کولیفول: 3شماره جدول 

 ها کولیفول
 کنترل PCOS تمرین استقامتی تمرین اختیاری

 انحراف معیار±میانگین انحراف معیار±میانگین انحراف معیار±میانگین انحراف معیار±میانگین

 8/2±75/0 16/6±40/0 16/3±75/0 83/3±71/0 آنترال پری

 16/1±75/0 16/6±04/0 16/3±75/0 83/3±75/0 آنترال

 10/1±51/0 50/0±54/0 33/1±51/0 16/1±75/0 اویلیتوری پری

 33/7±51/0 32/5±51/0 43/6±51/0 33/6±51/0 جسم زرد

 50/1±54/0 33/0±42/0 55/0±34/0 53/0±54/0 آترتیک
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 ها. ی تخمدان رتها کولیفولنمودار: نتایج تحلیل آماری 

 
 بحث

تمرین اختیاری روی  هفته 8های این تحقیق نشان داد  یافته

منجر به کاهش وزن ن و تمرین استقامتی روی تردمیل گردا چرخ

آنترال و آنترال، تفاوت  های پری دار فولیکول ها، کاهش معنی رت

یک، همچنین اویولیتوری و آترت ی پریها کولیفولدار در  غیرمعنی

ی جسم زرد نسبت به گروه بیمار ها کولیفولدار  افزایش معنی

رسد پژوهش  یمنظر  براساس بررسی پیشینه تحقیق به .شود می

یر دو نوع تمرین تأثحاضر اولین تحقیقی است که به بررسی 

پرداخته و در  PCOSبه ی مبتلا ها موشاختیاری و استقامتی بر 

گردان و  روی دستگاه چرخ دویدن) ینتمرجریان آن شیوه 

بار درهفته( و مدت زمان دوره  5هفته )تردمیل(، تعداد جلسات در 

( در چهار گروه در نظر گرفته شده است؛ هفته 8) ینتمر

یر تمرینات مختلف را تأثتحقیقات پیشین  اغلبکه  درصورتی

. براساس اند کردهفاکتورهای مذکور بررسی  جداگانه بر طور  به

 پایان از پس ها‎حقیق حاضر، در میانگین وزن بدن رتهای ت یافته

استقامتی و ) نیتمر یها گروه های وزن رت ی،ا هفته 8تمرینات 

 این یافت که گروه بیمار و کنترل کاهش به نسبت اختیاری(

های  دار نبود، همچنین وزن رت معنی کاهش به لحاظ آماری

ین افزایش بیمار نسبت به گروه کنترل افزایش داشت که ا گروه

ها با نتایج مطالعات اکبری نسرکانی و  این یافته .دار نبود نیز معنی

و  یصارم ،(6) همکاران و رزاده حسینیعطا ،(24) ارانهمک

و  Brunerهمسو و با یافته  تقوی و همکاران، و( 23)همکاران 

 درو همکاران  Brunerنداشت. همچنین  همخوانی (22) همکاران

 ه ـتـهف 12ر ـیأثـتررسی ـبا ـود بـخ هـعـمطال

ی ها هورمون، افزایش PCOSورزش و تغذیه در زنان مبتلا به 

 علت .کردند محرک فولیکولی را در غیاب کاهش وزن گزارش

 همچنین تمرینات، شدت و نوع به توان یم را نتایج در تفاوت این

 همکارانصارمی و  .(22داد ) نسبت گیری اندازه وسایل در تفاوت

هفته( بر سطح  در روز 3) لاتسیپتمرین  هفته 8 تأثیر در بررسی

مولرین و عوامل خطرساز قلبی و متابولیکی در زنان  هورمون آنتی

دریافتند تمرین هوازی در بهبود عوامل مرتبط به  PCOSمبتلا به 

د و منجر به کاهش وزن سندرم متابولیک در زنان نقش دار

 هفته 12تأثیر  بررسی عطارزاده و همکاران نیز با(. 23شود ) یم

 به مبتلا چاق زنان روی بر هفته( جلسه در هوازی )سه تمرین

نشان  سال( 15-30 یسن دامنه کیستیک )با پلی سندرم تخمدان

 بدن چربی درصد وزن بدن، کاهش منجر به هوازی تمرین دادند

 بررسی در همکارانو اکبری نسرکانی  .(6)شود    یم کمر محیط و

 زنان روی بر هفته( جلسه در هوازی )سه تمرین هفته 12تأثیر 

 داری معنی کیستیک؛ تفاوت پلی سندرم تخمدان به نابارور مبتلا

 حداکثر و لوتئینی هورمون بدنی، مقادیر توده شاخص وزن، در

 افزایش د. همچنین نشان دادنگزارش کردند مصرفی اکسیژن

 منظم ورزشی های فعالیت در شرکت از طریق انرژی وساز سوخت

غذایی  رژیم تعدیل طریق از دریافتی انرژی کاهش همزمان و

 شمار به بدن وزن کاهش در اساسی و مهم عنوان دو عامل به

تمرینات  خصوص منظم، به بدنی تمرینات عبارتی، روند؛ به یم

 (.24دهد )کاهش  را دافرا بدنی ترکیبات تواند یم هوازی
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های  یکولفولی بر رشد اریاخت نیهفته تمر 8در پژوهش حاضر، 

 داری داشت. ، تأثیر معنیPCOS های مبتلا به تخمدان رت

Crosignani در خود تغییر تحقیق همکاران نیز در و 

های  یکولفول تعداد و حجم در کاهش تخمدان، شناسی ریخت

 های شاخص بهبود با موازی باروری در دار یمعن بهبود و تخمدان

 بدنی فعالیت افزایش و غذایی رژیم تأثیر تحت را ریکآنتروپومت

 2یر تأثدر بررسی همکاران و  Qiu(. در مطالعه 25نشان دادند )

دقیقه بر حساسیت  120مدت ه در هفته به روز 6تمرین شنای  هفته

، PCOSهای مبتلا به  انسولین و مورفولوژی تخمدان در رت

آنترال  های پری ولیکفولدار در تعداد  کاهش وزن و کاهش معنی

های  یکولفولدار در تعداد  و آترتیک، همچنین افزایش معنی

خلجانی و  (. صاریخان11آنترال و جسم زرد مشاهده گردید )

 هوازی تمرینات هفته 12 تأثیر»ای تحت عنوان  همکاران با مطالعه

 و گنادوتروپین های هورمون تخمدان، شناسی ریخت بر منتخب

VO2max  نشان  «کیستیک پلی تخمدان سندرم تلا بهمب زن 12در

 روی بر دقیقه( 30 مدت به )هرجلسه هفته در جلسه تمرین 3دادند 

تواند بر  بیشینه می مصرفی اکسیژن% 70-75 با کارسنج دوچرخه

 تأثیرگذار باشد کیستیک پلی تخمدان مورفولوژی و LH هورمون

 هورمون سرمی در بررسی مقدار کاظمیصارمی و (. 26)

 3 صورت ورزشی هوازی )به تمرین هفته 8 از بعد مولرین تیآن

کیستیک  پلی تخمدان سندرم زن مبتلا به 22 در جلسه در هفته(

بدنی و درصد چربی بدن در  شاخص توده نشان دادند وزن بدن،

بنابراین تمرینات هوازی،  یابد؛ گروه تمرین هوازی کاهش می

 بیماران مبتلا بهد وضعیت متابولیک و مورفولوژیک نتوان می

PCOS  (.27) دنبخش بهبود را 

 محیط ایجاد علت احتمالاً به تخمدان های یکولفولتعداد  کاهش

 به شونده گلوبولین متصل افزایش از پس مطلوب آندوکرینی

 بهبود و آندروژن آزاد کاهش و (SHBG) جنسی هورمون

نیز  ها حجم تخمدان کاهش است. انسولین بوده به حساسیت

 استرومای تخمدان و ها فولیکول میکرو کاهش با است ممکن

از  بیش  تولید با تخمدان استرومای مقدار و از طرفی، ایجاد گردد

 ویژه آندروستندیون به تکا، های سلول از مشتق استروئیدهای اندازه

 تعداد و حجم تخمدان کاهش PCOSبیماران  در .دارد ارتباط

  در ونـدیـدروستنـش آنـهاـک سبب است ممکن ها فولیکول میکرو

 

 ها یافتهاین (. 28) شود بیماری کلینیکی علائم بهبود و گردش

به  های بیماران مبتلا فعالیت آروماتاز در فولیکول دهد ینشان م

توان  میبنابراین  یابد؛ می کیستیک کاهش سندرم تخمدان پلی

نتیجه گرفت افزایش آندروژن احتمالی از این کاهش فعالیت 

 دیگردلیل شته باشد. فولیکول نقش دا غیرطبیعی در رشد اندتو می

بر تأثیر مثبت تمرینات هوازی بر مورفولوژی رحم و تعداد 

 زیرپوستیکاهش در چربی  ،کیستیک ها در زنان پلی فولیکول

ارتباط کاهش  احتمال بهچراکه مطالعات پیشین نیز اشاره  است؛

. لازم به ذکر اند شتهچربی شکمی و عملکرد تولیدمثلی در زنان دا

برجسته در مبتلایان به  های ویژگییکی از  ،است چاقی مرکزی

های این  یتمحدوداز  (.29) استکیستیک تخمدان  سندرم پلی

 روزی، توان به عدم کنترل دقیق فعالیت در سیکل شبانه یممطالعه 

 ها اشاره کرد. یزان تغذیه و زمان خواب رتم

 

 گیری نتیجه
 در مؤثری نقش ورزشی تمرینات ق نشان دادنتایج این تحقی

این  در و دارند التهابی و متابولیکی های بیماری از بروز پیشگیری

 با هم مطابقت دارد. شده تقریباً نتایج تمامی تحقیقات انجام مورد

 ورزشی منظم تمرینات سازنده نقش بر دوباره ها تأییدی یافته ینا

تخمدان  سندرم به مربوط سونوگرافی و کلینیکی عوامل در بهبود

 با مرتبط علائم کاهش باعث تواند می که کیستیک بوده پلی

گذاری و  تخمک افزایشهمچنین کیستیک،  پلی سندرم تخمدان

شود؛ البته اظهارنظر قطعی در  بیماری این مبتلا به زنان در باروری

گردد  یمبنابراین پیشنهاد  .این زمینه نیازمند تحقیقات بیشتری است

ی متفاوت از تمرینات هوازی روی ها شدتای با  قیقات مشابهتح

جوامع زنان مبتلا به این بیماری انجام گیرد تا اثربخشی شرکت در 

درمانی جهت بهبودی بیماران مبتلا  عنوان مکمل تمرینات هوازی به

 کیستیک تخمدان مشخص شود. به سندرم پلی

 

 تشکر و قدردانی
اندرکاران محترم دانشکده  بدین وسیله از مسئولین و دست

بدنی دانشگاه تهران جهت فراهم کردن مقدمات انجام طرح  تربیت

 شود. یمحاضر، تشکر و قدردانی 
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