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، MMP-9 بر ال آرژنین مکمل مصرف همراه به هوازی تمرین هفته هشت تاثیر

TIMP-2 وزن اضافه دارای زنان 

  1   *2یعابد بهرام ،1فاطمه قاسمی
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 چکیده

، MMP-9 بر ال آرژنین مکمل همراه به هوازی تمرین هفته هشت مطالعه حاضر با هدف تاثیر

TIMP-2 انجام گرفت. در این پژوهش نیمه تجربی که با طرح پیش آزمون وزن اضافه دارای انزن- 

سال به صورت در دسترس   30تا  20زن دارای اضافه وزن با دامنه سنی  60پس آزمون انجام گرفت، 

هوازی، مکمل ال آرژنین، تمرین هوازی + مصرف مکمل ال  تمرینات نفری 15 گروه 4 در انتخاب و

ساعت قبل از  48) آزمونها در دو مرحله پیشهای خونی آزمودنینمونه .گرفتند دارونما قرار آرژنین و

 8تمرینی شامل شد. پروتکل آوری ( جمعساعت بعد 48آزمون )و پس فعالیت بدنی و مصرف مکمل(

ل مصرف مکمل اگروه  دوها در آزمودنی .شدبود که سه جلسه در هفته برگزار  هوازیتمرینات  هفته

در طول های گروه دارونما همچنین آزمودنیمکمل ال آرژنین را مصرف نمودند.  یک گرمروزانه  آرژنین

گیری ها توسط آزمون تحلیل واریانس با اندازهاین دوره به مصرف مالتی دکسترین پرداختند. داده

ین هوازی همراه با تکراری تحلیل شد. نتایج نشان داد که  تمرین هوازی، مصرف مکمل ال آرژنین و تمر

زنان دارای  TIMP-2دار ، و کاهش معنیMMP-9دار مصرف مکمل ال آرژنین باعث افزایش معنی

(. دیگر نتایج حاکی از اندازه اثر بیشتر تمرین هوازی همراه با مصرف مکمل P<05/0اضافه وزن گردید )
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زی و مصرف مکمل ال در مقایسه با تمرین هوا TIMP-2، و کاهش MMP-9ال آرژنین در افزایش 

( احتمالاً) آرژنین ـ ال مکمل مصرف هوازی، تمرینات انجام با آرژنین به تنهایی بود. به طور کلی توأم

 .شود زنان دارای اضافه وزن در زاییرگ بیشتر فرآیند تحریک سبب تواندمی

 ، زنان اضافه وزنMMP-9 ،TIMP-2تمرین هوازی، مکمل ال آرژنین،  واژه های کلیدی:
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The Effect of Eight Weeks of Aerobic Exercise with L-Arginine 

Supplementation on MMP-9, TIMP-2 Overweight Women 
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2
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Abstract 

The current study was to examine the effect of eight weeks aerobic training 

with L argenine supplement consumption on MMP-9, TIMP-2 in overweight 

women. In semi experimental study with pre-post phases, 60 overweight 

women with age range 20-30 years old selected and those located in 4 

groups: aerobic training, L argenine supplement consumption, aerobic 

training with L argenine supplement consumption and placebo. Blood 

sampling collected in pretest phase (48 hours before physical activity and 

supplement consumption) and post test phase (48 hours after physical 

activity and supplement consumption). The training protocol consisted of 8 

weeks of aerobic training, which was held three sessions per week. 

Participants in two groups of daily 1g of L argentine supplement. 

Participants in the placebo group also received a placebo from dextrin. Data 

were analyzed by analysis of variance with repeated measures. The results 

showed that aerobic training, L argenine supplement consumption and 

aerobic training along with L argenine supplement consumption significantly 

increase MMP-9 and significantly reduce TIMP-2 in overweight women. 

Other results showed a greater effect size of aerobic training with L argenine 

supplement consumption compared to aerobic training and L argenine 

supplement consumption alone in increase MMP-9 and reduce TIMP-2. In 

general, along with aerobic exercise, taking L-arginine supplements 

(probably) can further stimulate the angiogenesis process in overweight 

women. 
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 مقدمه

 دارای افراد گروه در جهان سطح در رگسالانبز درصد از 52 جهانی، بهداشت گزارش سازمان براساس

-بیماری خطر معرض در بیشتر چاق یا وزن اضافه دارای افراد. شوندمی بندی طبقه چاقی یا وزن اضافه

، 1هستند )سازمان جهانی بهداشت عروقی قلبی هایبیماری و  2 نوع دیابت جمله از غیرواگیر های

-سلول داربست ساختار ،(ECM) سلول خارج اتریسم که است شده آشکار گذشته دهه طی. (2012

و  2دارد )ویلیامز بیماری و آسیب به بافتی پاسخ و سلولی سیگنالینگ هنگام در مهمی نقش اطراف، های

 برای چربی بافت ماتریس خارج سلولی بازسازی که است شده شناخته خوبی به (2015همکاران، 

( 2011و همکاران،  3است )سان ضروری مثبت انرژی ادلتع هایدوره در چربی بافت توده سالم گسترش

 تحقیقات هایافته باشد. اینچاقی می پاتوژنز در ماتریس خارج سلولی حیاتی نقش که منعکس کننده

 و است، کرده ایجاد چاقی تأثیر تحت هایبافت سایر در ماتریس خارج سلولی مورد در را بیشتری

 طول در اسکلتی عضله ماتریس خارج سلولی بازسازی با ارتباط در که دارد وجود رشد حال در شواهدی

 (. 2014و همکاران،  5تم ;2014کانگ و همکاران،  ;2013و همکاران،  4است )کانگ چاقی پاتوژنز

ماتریس خارج  اجزای( تخریب مقابل در سنتز) مداوم تنظیم به نیاز سلولی خارج ماتریس هموستاز

 و کاتابولیک فرآیندهای بین تنظیم در اختلال دلیل به ارج سلولیماتریس خ تجمع با دارد، سلولی

 .شودمی( فیبروتیک شرایط در معمول) کلاژن رسوب افزایش به منجر سلول خارج های لایه در آنابولیک

 است، گرفته قرار توجه مورد گذشته دهه چند طی ماتریس خارج سلولی هموستاز تنظیم فاکتورهای

 بافتی های بازدارنده و( ها MMP) ماتریس متالوپروتئینازهای جمله از نظارتی هایپروتئین که جایی

MMP ها (TIMP ها )هستند مهم ماتریس خارج سلولی هموستاز برای نیز. MMP ها 

 در اساسی نقشی آن، پروتئینی اجزای تجزیه با که هستند کلسیم و روی به وابسته اندوپروتئینازهای

بافت چربی در  MMP-9و  MMP-2(. 2007و همکاران،  6دارند )رینالد سلول خارج ماتریس بازسازی

توانند از طریق ماتریس خارج سلولی بر تمایز آدیپوسیت و بالیدگی عروق کوچک شوند که میایجاد می
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،تسریع چاقی القا شـده بـر اثر  MMP-2در موش با کمبود  (2001و همکاران،  1اثرگذار باشند )بلومی

رژیم پر کالری مشاهده شده اسـت و دانسـیته رگ خـونی در بافـت چربـی ایـن مـوش افـزایش 

کند آنژیوژنز بافت چربی را تنظیم و تعدیل   MMP-2رسـد کـهیابد. بـه نظـر مـیشـدیدی می

( نشان داده شد که چاقی 2016ای مروری )جوده و همکاران، ( در یک مقاله2003و همکاران،  2)لیجنن

در افراد  MMP-9مرتبط است و تمرین موجب افزایش فعالیت آنزیم  MMP-9با سطح پایین آنزیم 

-MMP از کمتری نسبتاً کنند که سطح( استدلال می2016گردد. در این مورد جوود و کوخ )چاق می

 در ورزش از ناشی این نشان دهنده این است که افزایشکه  است، شده مشاهده چاق افراد در 9

MMP-9 سطح کاهش که دهدمی نشان باشد. این داشته مثبت نقش چاقی در است ممکن MMP-2 

و همکاران،  3کند )جوده تنظیم یا جلوگیری چاقی پیشرفت از تواند می MMP-9 سطح افزایش و

هفته تمرین  12ای نشان دادند که ( در مطالعه2020و همکاران ) 4اما در این مورد، فیلیپویچ ( 2016

در  TIMP-1دار آنزیم و افزایش معنی MMP-9دار فعالیت آنزیم ورزشی منظم باعث کاهش معنی

 5( علاوه بر این، بورد برازری2020زنان یائسه دچار پوکی استخوان گردیده است )فیلیپویچ و همکاران، 

مکمل ال آرژنین، تمرین استقامتی و مصرف همزمان مکمل ( گزارش کردند مصرف 2019و همکاران )

و فشار خون سیستولیک  MMP-9و  MMP-2دار ال آرژنین و تمرین استقامتی باعث کاهش معنی

 (. 2019زنان یائسه دارای فشار خون بالا گردیده است )برازری و همکاران، 

 بافتی هایمهار کننده. زابرون و زادرون هایکننده مهار: دارد وجود MMP مهارکننده نوع دو

 ، TIMP-1) شوند ترشح توانندمی که هستند زاییدرون هایبازدارنده( TIMP) متالوپروتئیناز

TIMP-2 ، TIMP-4 )و همکاران،  6زاگلا-شوند )ملندز متصل ماتریس خارج سلولی اجزای به یا

2008.) (TIMP-3) ساختار درون 1به1 هاینسبت در کاتالیزوری روی با پیوندهایی ایجاد با هاآن 

MMP ، MMP ایجاد با را کار این هاآن ( 2002و همکاران،  7کنند )برینکرهوفمی غیرفعال را ها 

. دهندمی انجام ها MMP فعال طرف و TIMP ترمینال N دامنه بین غیرتوسطی انفعالات و فعل

 
1.  Bouloumié 

2. Lijnen 

3.  Jaoude 

4.  Filipović 

5.  Bordbarazari 

6.  Melendez-Zajgla 

7. Brinckerhoff 



 

 

 97 

 ،MMP-9تاثیر هشت هفته تمرین هوازی به همراه مصرمکمل ال آرژنین بر 

TIMP-2  زنان دارای اضافه وزن 

. است داده نشان( CVD) روقیع قلبی های بیماری در را TIMPs درمانی پتانسیل اخیر مطالعات

-pro و pro-MMP-2 به C-terminal حوزه اتصال شامل TIMP-1 از MMP مهاری اثرات

MMP-9 است .TIMP-1 ایسکمی در ماتریس خارج سلولی دستکاری به خاص طور به است ممکن 

 لیماتریس خارج سلو گردش افزایش برای جایگزین نشانگر یک است ممکن که ایگونه به کند کمک

نقش بازدارنده در آنژیوژنز دارد و حذف یا مهار آن باعث  TIMP-1( 2009و همکاران،  1باشد )دینه

و همکاران  2( در این مورد ملکی پویا2003گردد )لیجنن و همکاران، ها میکاهش چاقی در موش

ر میوکارد د  MMP-2و   TIMP-2مقایسه اثر تمرین هوازی بر بیان ژنهـای ای به ( در مطالعه2019)

نسـبت بـه دو  HIIT در گـروه MMP-2 بیان ژنپرداختند. نتایج نشان داد که  موش های صحرایی نر

  نیز در هر دو گروه تمرین TIMP-2 کـاهش معناداری را نشان داد. مقدار ژن و کنتـرل گـروه تمـرین

 (.2019ران، )ملکی پویا و همکا    دادگـروه کنترل افزایش معناداری را نشان نسبت به 

 مطالعات با که است چاقی و وزن اضافه درمان برای غیرتهاجمی درمانی مهم بنای سنگ یک ورزش

 را اسکلتی عضله ماتریس خارج سلولی تغییرات تواند می ورزشی تمرینات که است شده داده نشان اخیر

 کاهش شود،می ایجاد  (2006و همکاران،  4دیابت )لهتی و( 2015و همکاران،  3چاقی  )پینکو توسط که

اگرچه نقش ورزش و فعالیت بدنی به طور کامل در تغییرات ماتریس خارج سلولی مشخص نیست؛  .دهد

( علاوه بر این، 2007، 5ای به خاطر عامل اتساع عروقی دارد )مک کانلاما نیتریک اکساید اهمیت ویژه

شود که عامل اتساع عروق سنتاز ایجاد می نیتریک اکساید با استفاده از واکنش آرژنین با نیتریک اکسید

 (2007گردد )مک کانل، یاری ال آرژنین باعث افزایش نیتریک اکسید میباشد؛ بنابراین مکملمی

نظر  شود و بهای کلیدی و مهم در فرایند توسعۀ عروق در نظر گرفته میعنوان واسطه نیتریک اکساید به

به عروق داشته باشد.  اتساعسایر عوامل مهم در و  VEGF  ،MMP-9 ای بارسد ارتباطات گستردهمی

باشد عروق  اتساعنیتریک اکساید از جمله مهمترین عوامل تنظیمی مؤثر در ابتدای فرایند  رسدنظر می

 یابد. که با استفاده از مصرف مکمل ال آرژنین این فرایند توسعه می
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 ماتریس خارج سلولی تغییرات تواند می ورزشی تمرینات که است شده داده نشان اخیر مطالعات اگرچه

 ( ایجاد2006دیابت )لهتی و همکاران،  ( و2015چاقی )پینکو و همکاران،  توسط که را اسکلتی عضله

 در .نیست مشخص کاملاً تأثیرات این میزان و دقیق سازوکارهای وجود، این با. دهد کاهش شود،می

 بیماری و چاقی پاتوژنز طول در اسکلتی عضله رج سلولیماتریس خا بازسازی در تغییرات دوره مورد

 محدودی منابع اثرات، این تعدیل در ورزش بالقوه نقش و تغییرات این عملکردی پیامدهای متابولیک،

 به توجه با شده و نتایج متناقض تحقیقات در این مورد، و ایراد مطالب به توجه با بنابراین .است موجود

 چاق، افراد در آنژیوستاتیک و آنژیوژنز بر آرژنین -ال مکمل از استفاده حیطه رد مطالعات بودن محدود

 ال مکمل مصرف همراه به هوازی تمرین هفته هشت تاثیر به تا است درصدد حاضر مطالعه در محقق

 زنان دارای اضافه وزن بپردازد. TIMP2، MMP9 بر آرژنین

 شناسی پژوهشروش

، و روش تحقیق نیمه تجربی بود. طرح تحقیق به صورت پیش این تحقیق به لحاظ هدف کاربردی

 نیب ی)شاخص توده بدنپس آزمون بود. جامعه آماری تحقیق حاضر کلیه زنان دارای اضافه وزن  -آزمون

زن دارای  60سال بودند. از بین جامعه آماری مورد نظر،  30تا  20با دامنه سنی بین ( 9/29تا  25

ا برای شرکت در تحقیق اعلام نمودند به صورت در دسترس انتخاب شدند، و اضافه وزن که تمایل خود ر

نفر(، مکمل  15هوازی ) کنندگان به صورت تصادفی و مساوی در چهار گروه تمریناتدر نهایت شرکت

نفر( قرار گرفتند.  15) نفر( و دارونما 15نفر(، تمرین هوازی همراه با مکمل ال آرژنین ) 15ال آرژنین )

سال، عدم ابتلا بـه  30الی  20بـا دامنه سنی بین شامل زنان دارای اضافه وزن  تحقیـقورود ـای عیارهم

هـای خاص و عدم مصـرف دارو، عـدم فعالیـت، داشـتن سـلامت جســمانی و عــدم بیمـاری

ز بود. معیارهای خروج از تحقیق غیبت در جلسات تمرینی و یا در رو محــدودیت حرکتــی و ورزشــی

 خونگیری بود.

 Cusabibo biotech Incبه روش الایزا و با استفاده از کیت تخصصی  TIMP-2در این مطالعه 

 5/12-5000گیری  لیتر و با دامنه اندازهپیکوگرم بر میلی 5/0ساخت کشور چین با درجه حساسیت 

 MMP9, ELISA, USCNاز کیت الایزا ) MMP9گیری گیری شد. همچنین برای اندازهاندازه

LIFE Science INC, Wuhan, P R. China. CV=5.9%, Sensitivity=0.043 ng/ml )

 آمریکاساخت کشور نیچر مورد استفاده، محصول شرکت  آرژنین -المکمل استفاده شد. علاوه بر این، 

 نیز و ـ آرژنین ال مکمل مصرف دورة طول که است گردید. شایان ذکر تهیه مرکز پویان طببود که از 
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و  1شده است )تسای توصیه عادی افراد و بیماران برای روز در گرم سه از کمتر مکمل، این مصرف میزان

 گرم استفاده شد. 1که در مطالعه حاضر روزی  ( 2009همکاران، 

شد، همچنین رعایت  در جلسه توجیهی پس از توضیح کلیه مراحـل تحقیـق فرم رضایت نامه تکمیل

ها ، استفاده از مکملاتنات ورزشی، تغذیه، مصرف داروها، مصرف مـواد دخانینکات ضروری درباره تمری

هـا اطلاعاتی داده شد و مراحـل عملیـاتی تحقیـق در خصـوص شیوه و و مـواد نیـروزا بـه آزمـودنی

شد و در ادامـه پرسشـنامه مشخصـات داده ها آگـاهی نسبی چگونگی انجام مراحل تحقیق به آزمودنی

هـا در پـیش از شـروع تمرینات تمام آزمـودنیشد. و پزشکی به روش خود اظهـاری کامـل فـردی 

ساعت قبل فعالیت بدنی شدید نداشـتند، بــه  24سـاعت ناشـتا بـه طوری که در  12حالـت 

ای در که چنانچه تغییر تغذیه شدهـا توصیه . در ضـمن بـه همـه آزمودنینمودندآزمایشــگاه مراجعــه 

ساعت قبل از انجام آزمون، از انجام هرگونه  48. به علاوه، آزمودنی ها دهند اعلام کنندبرنامه غذایی می

ها قبل از آزمون مشابه بود. همچنین قبل از ی غذایی )صبحانه( آنفعالیت بدنی اجتناب جسته و وعده

 از ساعته کنترل شد. پس 24ای یهها با استفاده از یادآمد تغذخونگیری اول، رژیم غذایی روزانه آزمودنی

 انجام گردید. خونی گیرینمونه آزمون، پیش ترتیب همان به تمرینات، مجدداً اتمام از ساعت 48 گذشت

پروتکل تمرین هوازی: در شروع هر جلسه ده دقیقه زمان به منظور گرم کردن و آماده سازی برای 

شت به حالت اولیه و پیشگیری از هرگونه اتفاقی دقیقه زمان برای سرد کردن و برگ 10شرایط تمرین و 

درصد  40در نظر گرفته شد. تمرین هوازی شامل دویدن تداومی بر روی تردمیل بود که از شدت 

ها، مدت و شد و با توجه به شرایط آزمودنیدقیقه شروع می 35اکسیژن مصرفی بیشینه و مدت تقزیبی 

 60درصد و مدت  75یکه در پایان هفته هشتم به شدت شدت تمرین در هر هفته افزایش یافت به طور

 ( . 2010و همکاران،  2دقیقه رسید )گوماراس

های مرکزی و های آمار توصیفی برای محاسبه شاخصبه منظور تجزیه و تحلیل اطلاعات، از روش

ردید. از ها استفاده گپراکندگی استفاده گردید. از آزمون شاپیرو ویلک برای بررسی نرمال بودن داده

آزمون لوین برای بررسی برابری واریانس متغیرهای مورد نظر استفاده شد. از آزمون تحلیل واریانس با 

گیری( برای تعیین تاثیر و مقایسه هر یک از تمرینات بر مرحله اندازه 2× گروه  4گیری تکراری )اندازه

ای تاثیر هر یک از تمرینات، و از آزمون متغیرهای وابسته استفاده شد. در ادامه از آزمون تی وابسته بر
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ها استفاده گردید. تجزیه و تحلیل تحلیل واریانس یکراهه و آزمون تعقیبی توکی برای مقایسه بین گروه

 انجام گردید. 22نسخه  SPSSها با استفاده از نرم افزار داده

 هایافته

ها در گروه تمرین هوازی سنی آزمودنیزن دارای اضافه وزن حضور داشتند. میانگین  60در این مطالعه 

سال، در گروه تمرین  73/24±98/2سال، در گروه مصرف مکمل ال آرژنین برابر  60/23±74/2برابر 

 26/25±65/2سال و در گروه دارونما برابر  93/25±98/2هوازی همراه با مصرف مکمل ال آرژنین برابر 

سانتیمتر، در گروه مصرف  27/164±45/5هوازی برابر  ها در گروه تمرینسال بود. میانگین قد آزمودنی

سانتیمتر، در گروه تمرین هوازی همراه با مصرف مکمل ال  93/161±63/5مکمل ال آرژنین برابر 

 سانتیمتر بود. 40/164±83/6سانتیمتر و در گروه دارونما برابر  53/165±95/4آرژنین برابر 

ارائه گردیده است. همچنین در  TIMP-2و  MMP-9به میانگین و انحراف معیار مربوط  1در جدول 

-های شاپیرو ویلک )جهت بررسی نرمال بودن دادهداری مربوط به آزموناین جدول مقادیر سطح معنی

 های تحقیق( ارائه گردیده است. 

 

 داری آزمون شاپیرو ویلکو سطح معنی TIMP-2و  MMP-9به . میانگین و انحراف معیار 1جدول 

 لهمرح گروه
MMP-9 )نانوگرم بر میلی لیتر( TIMP-2 لیتر()پیکوگرم بر میلی 

SD±M شاپیرو ویلک SD±M شاپیرو ویلک 

 تمرین هوازی

پیش 

 آزمون
42/32±0/1 256/0 14/06±4/14 449/0 

پس 

 آزمون
46/12±0/2 053/0 20/86±3/9 130/0 

 مکمل ال آرژنین

پیش 

 آزمون
39/28±0/1 500/0 07/80±4/13 634/0 

 615/0 3/11±09/0 330/0 0/1±40/72پس 
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 آزمون

+ ال  تمرین هوازی

 آرژنین

پیش 

 آزمون
33/31±0/1 626/0 49/66±4/12 182/0 

پس 

 آزمون
39/58±0/2 324/0 56/20±1/7 273/0 

 دارونما

پیش 

 آزمون
38/27±0/1 232/0 73/53±3/14 626/0 

پس 

 آزمون
41/32±0/1 118/0 29/20±4/13 527/0 

 

 05/0ها بالاتر از داری همه متغیرها در همه گروهشود سطح معنیمشاهده می 1نطور که در جدول هما

 کند.ها از توزیع طبیعی بودن پیروی میباشد در نتیجه دادهمی

گیری تکراری )پیش گروه( با  اندازه 4های این مطالعه از آزمون تحلیل واریانس )برای تحلیل داده

باشد. با ستفاده گردید. پیش فرض اول این آزمون برابری ماتریس کواریانس میپس آزمون( ا -آزمون

(، ماتریس MMP-9 P ،177/0=TIMP-2 P=799/0داری آزمون باکس )توجه به عدم سطح معنی

باشد. برای برقراری این باشد. پیش فرض دوم این آزمون اصل تقارن مرکب میها برابر میکواریانس داده

موخلی  کرویت آزمون بودن دار عدم معنی به توجه کرویت موخلی استفاده گردید. بااصل از آزمون 

(214/0=MMP-9 P ،385/0=TIMP-2 Pشاخص ،) های (F)  گزارش فرض کرویت اثر به مربوط 

های خطا از آزمون لوین علاوه بر این پیش از بررسی اثرات بین گروهی، برای برابری واریانس .شد

-های درون گروهی معنیبرای هیچ یک از عامل Fایج این آزمون نشان داد که آزمون استفاده گردید. نت

دهد که مفروضه همگنی ( و این نشان میP=پس آزمون P ،925/0=پیش آزمون609/0دار نیست )

 های متغیر مستقل برقرار است.واریانس در بین گروه

 

 TIMP-2و  MMP-9گیری تکراری برای متغیر ازههای مربوط به آزمون تحلیل واریانس با اند. یافته2جدول 
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 مولفه متغیر
مجموع 

 مجذورات

درجه 

 آزادی

میانگین 

 مجذورات
 اندازه اثر F Pمقدار 

 

MMP-9 

-مراحل اندازه

 گیری
288/12 1 288/12 315/66 0001/0 542/0 

 468/0 0001/0 423/16 334/2 3 002/7 گروه

-مراحل اندازه

 گروه× گیری 
055/6 3 018/2 893/10 0001/0 369/0 

 

TIMP-2 

-مراحل اندازه

 گیری
075/357 1 075/357 323/29 0001/0 344/0 

 220/0 003/0 267/5 097/79 3 292/237 گروه

-مراحل اندازه

 گروه× گیری 
492/71 3 831/23 957/2 046/0 131/0 

 

گیری تحلیل واریانس با اندازههای مربوط به آزمون گردد، یافتهمشاهده می 2همانطور که در جدول 

، MMP-9 (369/0= η2،0001/0=sigگیری با گروه در متغیر تکراری نشان داد که تعامل زمان اندازه

893/10=F و متغیر )TIMP-2 (131/0= η2،046/0=sig ،957/2=F معنادار است. به دلیل اینکه اثر )

 گردد.ات اصلی صرفنظر میگیری * گروه( معنادار است، از اثرتعاملی )زمان اندازه

گیری در ادامه از یک طرح تحلیل واریانس درون گروهی با اندازه گیری تکراری روی عامل مراحل اندازه

 بودن دار عدم معنی به توجه با .های تمرینی استفاده شدبرای مشخص نمودن تاثیر هر یک از گروه

=تمرین + مکمل ال P ،202/0ل آرژنین=مکمل اP ،419/0=تمرین هوازی386/0موخلی ) کرویت آزمون

 .شد گزارش فرض کرویت آزمون به مربوط  (F) های شاخص (،P=دارونماP ،111/0آرژنین

 

 یشاز پ TIMP-2و  MMP-9گیری تکراری بر سطح  . آزمون تحلیل واریانس درون گروهی با اندازه3جدول 

 مختلف هایهآزمون تا پس آزمون در گرو
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 گروه متغیر
مجموع 

 وراتمجذ

درجه 

 آزادی

میانگین 

 مجذورات
 اندازه اثر F Pمقدار 

 

MMP-9 

 566/0 001/0* 295/18 880/4 1 880/4 تمرین هوازی

 473/0 003/0* 585/12 408/1 1 408/1 مکمل ال آرژنین

تمرین هوازی + 

 مکمل ال آرژنین
033/12 1 033/12 152/66 *0001/0 825/0 

 008/0 736/0 118/0 021/0 1 021/0 دارونما

 

TIMP-2 

 400/0 001/0* 345/9 300/132 1 300/132 تمرین هوازی

 256/0 046/0* 808/4 800/58 1 800/58 مکمل ال آرژنین

تمرین هوازی + 

 مکمل ال آرژنین
133/224 1 133/224 078/21 *0001/0 601/0 

 075/0 304/0 141/1 333/13 1 333/13 دارونما

 

گیری کنید نتایج آزمون تحلیل واریانس درون گروهی با اندازهمشاهده می 3 همانطور که در جدول

زنان  MMP-9دار گیری نشان داد که تمرین هوازی باعث افزایش معنیتکراری روی عامل مراحل اندازه

دار (. نتایج حاکی از افزایش معنیη2،001/0= P ،295/18=14،1F =566/0دارای اضافه وزن گردید )

MMP-9 ( نانوگرم 127/2( تا مرحله پس آزمون )320/1ان دارای اضافه وزن از مرحله پیش آزمون )زن

بر اثر تمرینات هوازی بود. دیگر نتایج نشان داد که مصرف مکمل ال  566/0بر میلی لیتر با اندازه اثر 

 ،η2،003/0= P =473/0زنان دارای اضافه وزن گردید ) MMP-9دار آرژنین باعث افزایش معنی

585/12=14،1Fدار (. نتایج حاکی از افزایش معنیMMP-9  زنان دارای اضافه وزن از مرحله پیش

بر اثر مکمل ال  473/0( نانوگرم بر میلی لیتر با اندازه اثر 720/2( تا مرحله پس آزمون )287/1آزمون )

مکمل ال آرژنین باعث  آرژنین بود. علاوه بر این، دیگر نتایج نشان داد که تمرین هوازی همراه با مصرف

، η2،0001/0= P =825/0زنان دارای اضافه وزن گردید ) MMP-9دار افزایش معنی

152/66=14،1Fدار (. نتایج حاکی از افزایش معنیMMP-9  زنان دارای اضافه وزن از مرحله پیش
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بر اثر تمرین  825/0( نانو گرم بر میلی لیتر با اندازه اثر 580/2( تا مرحله پس آزمون )313/1آزمون )

هوازی همراه با مصرف مکمل ال آرژنین بود. مقایسه اندازه اثرها حاکی از اثر بیشتر تمرین هوازی همراه 

( و مصرف مکمل ال 566/0( در مقایسه با تمرین هوازی )825/0با مصرف مکمل ال آرژنین )

 ( به تنهایی بود.473/0آرژنین)

زنان دارای اضافه وزن  TIMP-2دار هوازی باعث کاهش معنینشان داد که تمرین  3دیگر نتایج جدول 

زنان  TIMP-2دار (. نتایج حاکی از کاهش معنیη2،009/0= P ،345/9=14،1F =400/0گردید )

( پیکوگرم بر میلی لیتر 867/9( تا مرحله پس آزمون )067/14دارای اضافه وزن از مرحله پیش آزمون )

نات هوازی بود. دیگر نتایج نشان داد که مصرف مکمل ال آرژنین باعث بر اثر تمری 400/0با اندازه اثر 

(. η2،046/0= P ،808/4=14،1F =256/0زنان دارای اضافه وزن گردید ) TIMP-2دار کاهش معنی

( تا 800/13زنان دارای اضافه وزن از مرحله پیش آزمون ) TIMP-2دار نتایج حاکی از کاهش معنی

بر اثر مکمل ال آرژنین بود.  256/0پیکوگرم بر میلی لیتر با اندازه اثر  (000/11مرحله پس آزمون )

علاوه بر این، دیگر نتایج نشان داد که تمرین هوازی همراه با مصرف مکمل ال آرژنین باعث کاهش 

(. نتایج η2،0001/0= P ،078/21=14،1F =601/0زنان دارای اضافه وزن گردید ) TIMP-2دار معنی

( تا مرحله 667/12زنان دارای اضافه وزن از مرحله پیش آزمون ) TIMP-2دار معنیحاکی از کاهش 

بر اثر تمرین هوازی همراه با مصرف  601/0( پیکو گرم بر میلی لیتر با اندازه اثر 200/7پس آزمون )

ل مکمل ال آرژنین بود. مقایسه اندازه اثرها حاکی از اثر بیشتر تمرین هوازی همراه با مصرف مکمل ا

 ( به تنهایی بود.256/0( و مصرف مکمل ال آرژنین)400/0( در مقایسه با تمرین هوازی )601/0آرژنین )

های بین گروهی با استفاده از آزمون تحلیل واریانس یکراهه بعد از بررسی اثر تمرینات، به بررسی تفاوت

 پردازیم.می

 TIMP-2و  MMP-9در سطح  ها. نتایج تحلیل واریانس یکراهه برای مقایسه گروه4جدول 

 مجموع مجذورات متغیر
درجه 

 آزادی

میانگین 

 مجذورات

مقدار 

F 
P اندازه اثر 

MMP-9 035/13 3 345/4 611/24 0001/0 569/0 

TIMP-2 450/280 3 483/93 176/9 0001/0 330/0 
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-ت معنیتفاو MMP-9های مورد مطالعه در سطح شود بین گروهمشاهده می 4همانطور که در جدول 

(. نتایج آزمون پیگردی توکی نشان داد η2،0001/0= P ،611/24=56،3F =569/0داری وجود دارد )

مکمل ال آرژنین در مقایسه با تمرینات هوازی به تنهایی به میزان  هوازی همراه با مصرف یناتتمرکه 

نانوگرم بر  860/0ه میزان لیتر، در مقایسه با مصرف مکمل ال آرژنین به تنهایی بنانوگرم بر میلی 453/0

دار سطح نانوگرم بر میلی لیتر باعث افزایش معنی 253/1لیتر و در مقایسه با گروه دارونما به میزان میلی

MMP-9 زنان دارای اضافه وزن می( 05/0گردد P< دیگر نتایج حاکی از این بود که تمرینات هوازی .)

 406/0زنان دارای اضافه وزن  MMP-9ردد سطح گآرژنین باعث می ال در مقایسه با مصرف مکمل

 (.>P 05/0یابد )داری مینانوگرم بر میلی لیتر افزایش معنی

داری تفاوت معنی TIMP-2های مورد مطالعه در سطح نشان داد که بین گروه 4دیگر نتایج جدول 

ن داد که (. نتایج آزمون پیگردی توکی نشاη2،0001/0= P ،176/9=56،3F =330/0وجود دارد )

مکمل ال آرژنین در مقایسه با تمرینات هوازی به تنهایی به میزان  هوازی همراه با مصرف یناتتمر

پیکوگرم  800/3لیتر، در مقایسه با مصرف مکمل ال آرژنین به تنهایی به میزان پیکوگرم بر میلی 666/2

دار بر میلی لیتر باعث کاهش معنیپیکوگرم  000/6لیتر و در مقایسه با گروه دارونما به میزان بر میلی

(. دیگر نتایج حاکی از این بود که تمرینات >P 05/0گردد )زنان دارای اضافه وزن می TIMP-2سطح 

زنان دارای اضافه وزن  TIMP-2گردد سطح آرژنین باعث می ال هوازی در مقایسه با مصرف مکمل

 (.>P 05/0یابد )داری میپیکوگرم بر میلی لیتر کاهش معنی 133/1

 گیریبحث و نتیجه

، MMP-9 بر ال آرژنین مکمل مصرف همراه به هوازی تمرین هفته هشت مطالعه حاضر با هدف تاثیر

TIMP-2 انجام گرفت. نتایج مطالعه حاضر نشان داد که هم تمرین هوازی، هم  وزن اضافه دارای زنان

زنان  MMP-9ال آرژنین بر میزان  مصرف مکمل ال آرژنین و هم تمرین هوازی همراه با مصرف مکمل

دار میزان این فاکتور از پیش آزمون تا پس داری دارد و باعث افزایش معنیدارای اضافه وزن تاثیر معنی

آزمون گردید. مقایسه اندازه اثرهای تمرین حاکی از این بود که اندازه اثر تمرین هوازی همراه با مصرف 

زی و مصرف  مکمل ال آرژنین به تنهایی بود. این یافته با یافته مکمل ال آرژنین بیشتر از تمرین هوا

ای مروری نشان دادند که ( در مقاله2016باشد. جوود و کوخ )( همخوان می2016مطالعه جوود و کوخ )

در  MMP-9مرتبط است و تمرین موجب افزایش فعالیت آنزیم  MMP-9چاقی با سطح پایین آنزیم 
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 از کمتری نسبتاً کنند که سطح( استدلال می2016ین مورد جوود و کوخ )گردد. در اافراد چاق می

MMP-9 ورزش از ناشی که این نشان دهنده این است که افزایش است، شده مشاهده چاق افراد در 

 سطح کاهش که دهدمی نشان باشد. این داشته مثبت نقش چاقی در است ممکن MMP-9 در

MMP-2 سطح افزایش و MMP-9 اما یافته  .کند تنظیم یا جلوگیری چاقی پیشرفت از دتوان می

( 2019( و بورد برازری و همکاران )2020تحقیق حاضر با یافته مطالعات فیلیپویچ و همکاران )

هفته تمرین ورزشی  12ای نشان دادند که ( در مطالعه2020باشد. فیلیپویچ و همکاران )ناهمخوان می

در زنان یائسه  TIMP-1دار آنزیم و افزایش معنی MMP-9آنزیم دار فعالیت منظم باعث کاهش معنی

( گزارش کردند مصرف 2019دچار پوکی استخوان گردیده است. علاوه بر این، بورد برازری و همکاران )

مکمل ال آرژنین، تمرین استقامتی و مصرف همزمان مکمل ال آرژنین و تمرین استقامتی باعث کاهش 

و فشار خون سیستولیک زنان یائسه دارای فشار خون بالا گردیده  MMP-9و  MMP-2دار معنی

است. همچنین بیشترین کاهش مربوط به مصرف همزمان مکمل ال آرژنین همراه با تمرین اسقامتی 

کننده در این تحقیقات باشد های شرکتتواند نوع آزمودنیها میباشد. از دلایل ناهمخوانی این یافتهمی

باشد. البته مرور تحقیقات در مورد فشار خون بالا و زنان یائسه دچار پوکی استخوان می که زنان یائسه با

 ممکن ها MMP بر هوازی ورزشی تمرینات باشد. تأثیرها نیز متضاد می MMPاثر ورزش هوازی بر 

 هفته 12 تا که هوازی ورزش مدت طولانی تمرین کلی، طور به  .باشد ورزش زمان مدت به مربوط است

و  2پوسا ;2012و همکاران،  1دهد  )کواک کاهش را 9- و MMP-2 دو هر است ممکن انجامد، طول هب

 ورزش حاد هایدوره از پس ها MMP این که حالی (. در2011و همکاران،  3شون ;2015همکاران، 

 فعالیت وMMP-9 (. 2015نیشیجیما و همکاران،  ;2014یابد )دی آرو و همکاران، می افزایش

mRNA قابل طور به ایدقیقه 65 هوازی سواری دوچرخه تمرین یک از پس اسکلتی عضله در آن 

 ( در2007نکرد )رینالد و همکاران،  تغییر mMNA-MMP-2 که حالی در یافت، افزایش توجهی

 ایجاد منظور را به غربی غذایی رژیم -/  - APE هایموش حیوانات انجام گرفت، ای که رویمطالعه

 مدت به( هفته در روز 5) تردمیل دقیقه 30 ورزش برنامه یک در که حالی در کردند؛یپلاک مصرف م

 طور به 9- و MMP-2 اما کند،نمی ضعیف را آئورت پلاک ورزشی داشتند. مداخله شرکت هفته 10

 حرکتی ورزش اثرات که دیگری مطالعه ( 2011است )شوان و همکاران،  یافته کاهش توجهی قابل
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 مکانیسم از بخشی عنوان به MMP-2 سرم کاهش از است، کرده بررسی هفته 6 مدت به را داوطلبانه

 مسن های( موش2015است )پوسا و همکاران،  کرده گزارش قلبی آسیب برابر در قلب کننده محافظت

 در کاهش دادند، انجام( هفته در روز 5) هفته 12 تا تردمیل روی را ای دقیقه 45 هوازی تمرین که

MMP-1 که حالی در دادند، نشان را قلب بافت در 2- و MMP-9 نکرد )کواک . همکاران،  تغییر

 به Wistar صحرایی موشهای مختلف، هایاستراحت و زمان مدت با ورزش تأثیر بررسی ( برای2011

 مدت با( روز در جلسه سه) ورزشی تمرین روز 6 یا 3 ، 1 صورت به که شدند تقسیم گروه چند

- یا MMP-2 پروتئین در داری معنی تفاوت .دادند انجام  جلسه هر بین 6 یا ، 3 ، 1 ساعت استراحت

 استراحت ورزش پروتکل با روز 6 که گروهی بجز نشد، مشاهده هاگروه از یک هر در آهکی تاندون در 9

 مطالعه ( یک2014داد )دی آرو و همکاران، می نشان را MMP-2 در افزایش که داد انجام ساعته 3

 بررسی تردمیل را در ورزش صحرایی هایموش در هیپوکامپ هاینمونه از 9- و MMP-2 هایسخپا

-نمونه کردند، و تمرین روز 7 مدت به دقیقه 30 مدت به تردمیل روی بر متوسط شدت با هانمود. موش

 ، 0 در 9- و MMP-2 پروتئولیتیک تغییرات بررسی برای ژل ژیموگرافی از استفاده با هیپوکامپ های

 تغییر توجهی قابل طور به MMP-2 که داد نشان نتایج .شد بررسی تمرین از پس ساعت 24 و 12 ، 6

داشتند )نیشیجیما و  MMP-9 در توجهی قابل افزایش ساعته 12 هاینمونه که حالی در کند،نمی

 (.2015همکاران، 

 فاکتورهای آنژیوژنز افزایش عامل محرک آنژیوژنز ـ چه هایپوکسی و چه همودینامیک باشد ـ از طریق

هایپوکسی ناشی از فعالیت از طریق افزایش  مثال، عنوان شود؛ بهسبب تحریک فرایند توسعۀ عروق می

عامل القایی هایپوکسی سبب افزایش فعالیت آنزیم نیتریک اکساید سنتاز اندوتلیالی و سنتز بیشتر 

و  1)ریچاردسون گرددمی MMP-9 سنتزدنبال آن، منجر به تحریک  نیتریک اکساید میشود که به

ویژه  های یونی، بهسازی کانالعامل همودینامیکی نظیر فشار برشی نیز از طریق فعال ( 1999همکاران، 

فاکتورهای  اکساید و در پی آن سبب سنتز بیشتر های پتاسیمی موجب افزایش تولید نیتریککانال

 رچند سهم عوامل محرک ناشی از فعالیت بدنی بهه ( 2003و همکاران،  2)پریور شودمی آنژیوژنز

عنوان  میان، نقش نیتریک اکساید به درستی نمایان نیست و نیاز به بحث و بررسی بیشتر دارد، اما دراین

آرژنین پیش سازی برای  -الدر این میان ای برخوردار است. یک عامل اتساع عروقی از اهمیت ویژه
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آرژنین  -ال یگلوتامین است. نشان داده شده است که مکمل ده -التشکیل نیتریک اکساید، کراتین و 

ها در سلول عوح نیتریک اکساید شده است. نیتریک اکساید، گاز تولید شده توسط انواطباعث افزایش س

بدن است و در بسیاری از فرایندها فیزیولوژیک و پاتوفیزیولوژیک مشارکت دارد. نیتریک اکساید توسط 

بر عروق  یشود که اثر گشاد کنندگیتولید م( NOS) ن با آنزیم نیتریک اکساید سنتازآرژنی-واکنش ال

-شود. همچنین الیها مفعالیت و بافت حالدر  عضلاترا دارد. که نتیجه ان افزایش جریان خون به 

-سطهعنوان وا نیتریک اکساید به. کنندمیآن به عنوان پیش ساز سنتز نیتریک اکساید یاد  آرژنین که از

 ای بانظر میرسد ارتباطات گسترده شود و بهای کلیدی و مهم در فرایند توسعۀ عروق در نظر گرفته می

VEGF  ،MMP-9  های توسعۀ عروق داشته باشد. مطالعات سایر عوامل مهم در زنجیرة واکنشو

 اتساع عروقی ناشی از ها دراند که نیتریک اکساید همراه با سایر عوامل از جمله پروستاگلاندیننشان داده

VEGF ،MMP-9 احتمالاً، ( 2008و همکاران،  1)فیوریتو کندگری میو نفوذپذیری عروقی میانجی

سبب MMP-9 باشند؛ زیرا، فعالسازی متقابل میMMP-9 برخی از روابط بین نیتریک اکساید و

 شوداکساید میترتیب منجر به تحریک تولید نیتریک  شود و بدینتحریک کلسیم داخل سلولی می

بودن نیتریک اکساید از  دسترس اساس، میزان رهاسازی و در این بر .(2019)ملکی پویا و همکاران، 

که با استفاده از مصرف  باشندجمله مهمترین عوامل تنظیمی مؤثر در ابتدای فرایند توسعۀ عروق می

با این مطلب همخوان است، چون یابد و نتایج تحقیق حاضر نیز مکمل ال آرژنین این فرایند توسعه می

نتایج تحقیق حاضر موید این بود که مصرف مکمل ال آرژنین چه تنهایی و چه با تمرین هوازی باعث 

باشد. ( همخوان می1395گردید. این یافته با یافته مطالعه مطهری راد ) MMP-9دار افزایش معنی

 مکمل دهی به همراه کشتی منتخب تمرین دوره یک ای به بررسی تأثیر( در مطالعه1395مطهری راد )

نخبه پرداختند. اگرچه در این  گیرانکشتی عروقی اندوتلیال فاکتور رشد هایپاسخ بر آرژنین ـ ال

-باشد بنابراین میبررسی گردید ولی چون این فاکتور یک فاکتور آنژیوژنی می VEGFمطالعه فاکتور 

 رسدضر همپوشانی داد. محققان نتیجه گرفتند که به نظر میتوان با احتیاط نتایج را با نتایج تحقیق حا

 تحریک سبب تواندمی( احتمالاً) آرژنین ـ ال مکمل مصرف کشتی، تخصصی تمرینات انجام با توأم که

  .(2016, مطهری راد و همکاران)شود  گیرانکشتی در زاییرگ بیشتر فرآیند

دیگر نتایج مطالعه حاضر نشان داد که هم تمرین هوازی، هم مصرف مکمل ال آرژنین و هم تمرین 

داری زنان دارای اضافه وزن تاثیر معنی TIMP-2هوازی همراه با مصرف مکمل ال آرژنین بر میزان 
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فاکتور از پیش آزمون تا پس آزمون گردید. مقایسه اندازه اثرهای دار میزان این دارد و باعث کاهش معنی

تمرین حاکی از این بود که اندازه اثر تمرین هوازی همراه با مصرف مکمل ال آرژنین بیشتر از تمرین 

هوازی و مصرف  مکمل ال آرژنین به تنهایی بود. این یافته با یافته مطالعه ملکی پویا و همکاران 

هفته تمرین  8مقایسه اثر ای به ( در مطالعه2019باشد. ملکی پویا و همکاران )ن می( ناهمخوا2019)

پرداختند. نتایج نشان در میوکارد موش های صحرایی   MMP-2و   TIMP-2هوازی بر بیان ژنهـای 

کـاهش معناداری  و کنتـرل نسـبت بـه دو گـروه تمـرین HIIT در گـروه MMP-2 بیان ژنداد که 

گـروه کنترل افزایش معناداری را نسبت به   نیز در هر دو گروه تمرین TIMP-2 داد. مقدار ژنرا نشان 

با تاثیر   HIITهفته تمرین 8توان چنین نتیجه گیری کرد های بدست آمده میاساس یافتهبر  دادنشان 

ایی های صحردر میوکارد موشTIMP-2 و افزایش مقدار ژن  MMP-2بـالاتر بـر کـاهش بیان ژن 

د. از تواند کاردیومیوپاتی دیابتی را بهبود بخشدیابتی بد تنظیمـی ژنـی را تعـدیل کـرده و احتمالا می

ها که حیوان و دیابتی بودند احتمالا باشد، همچنین بیان ژن تواند نوع آزمودنیدلایل ناهمخوانی می

اولین  (ECM) س خــارج ســلولیتجزیــه مــاتریک تواند از دلایل ناهمخوانی باشد.میوکارد نیز می

( MMPs) تعـداد زیـادی آنـزیم از جملـه مـاتریکس متالوپروتئینازهـــا. گام در فرایند آنژیـوژنز اسـت

ها در تجدید ساختار بافت چربی با تجزیه ماتریکس خارج سـلولی در طـول فرایند تمایز آدیپوسیت

تولیــد  MMP-9و  MMP-2ـه خصــوص ب MMP کنند. بافت چربی چنـدین آنـزیمشرکت می

 تواند به طور بالقوه بر تمایز پری آدیپوسـیت و بلـوغ عروق کوچک از طریق تنظیمکنــد کــه میمــی

ECM در موش با کمبود  ( 2001)بولومی و همکاران، تأثیر بگذاردMMP-3  تسریع چاقی القا شـده،

ـیته رگ خـونی در بافـت چربـی ایـن مـوش افـزایش بـر اثر رژیم پر کالری مشاهده شده اسـت و دانس

آنژیوژنز بافت چربی را تنظیم و   MMP-3یابد. بـه نظـر مـیرسـد کـه می (Knockout) شـدیدی

 و حـذف مهارگرهـای بـافتی مـاتریکس متالوپروتئینازهـا( 203)لیجنن و همکاران،  تعدیل کند

(TIMP-1 که )یـوژنز است، منجر به کاهش چاقی در موش تغذیـه یک مهـارگر شـناخته شـده آنژ

در مجموع این یافته ها نشان ( 203)لیجنن و همکاران،  شـده بـا رژیم غذایی پر چرب شده است

 یک نقـش محوری در کنترل آدیپوژنز از طریـق تنظـیم آنژیـوژنز TIMPSو MMPS میدهد که

 دارند.

مان تمرین هوازی همراه با مصرف مکمل ال آرژنین در به طور کلی نتایج مطالعه حاضر بر اهمیت همز

و آنژیوستاتین در زنان  TIMP-2دار فاکتورهای و کاهش معنی MMP-9دار فاکتور افزایش معنی

های تحقیق حاضر مبنی بر تاثیر همزمان تمرین هوازی دارای اضافه وزن تاکید دارد. با توجه به یافته
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و  TIMP-2و کاهش فاکتورهای  MMP-9افزایش فاکتور  همراه با مصرف مکمل ال آرژنین بر

 ـ ال مکمل مصرف هوازی، تمرینات انجام با شود توأمآنژیوستاتین در زنان دارای اضافه وزن، توصیه می

از آنجایی  .شود زنان دارای اضافه وزن در زاییرگ بیشتر فرآیند تحریک سبب تواندمی( احتمالاً) آرژنین

شود تحقیقی مشابه در رابطه با اثرات ه مدت ال آرژنین نامشخص است پیشنهاد میکه اثرات مصرف کوتا

همچنین پیشنهاد  مصرف کوتاه مدت ال آرژنین روی فاکتورهای آنژیوژنر و آنزیواستاتیک انجام شود.

گردد در تحقیقات آینده نقش جنسیت و نوع تیپ بدنی )طبیعی، اضافه وزن و چاقی( نیز در نظر می
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