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Abstract 

Obesity is a major global health problem determined by genetic and environmental factors, and 

its incidence is increasing yearly. In recent years, dysbiosis of the gut microbiota has been shown 

to be closely linked to obesity. The purpose of this review was to investigate the characteristics of 

gut microbiota in obesity, the mechanism of obesity caused by gut microbiota, and the effect of 

exercise and diet. For this purpose, Sid.ir and Magiran.Com databases as well as the system of 

scientific and research publications approved by the Ministry of Science in the field of sport 

sciences were searched for domestic articles from 1380 to 1402. The keywords used for searching 

were "obesity" or "diet" or "overweight" or "weight loss" and or "exercise training" combined 

with "gut microbiota". For foreign articles between 2000 and 2023, PubMed, Megapaper, and 

Google Scholar databases were used. The searched keywords were "obesity" or "diet" or 

"overweight" or "weight loss" and or "exercise training" combined with "gut microbiota". The 

results indicate that gut microbiota induce the occurrence and development of obesity by 

increasing host energy absorption, increasing central appetite, enhancing fat storage, contributing 

to chronic inflammation, and regulating circadian rhythms. Akkermansia muciniphylla abundance 

has also been shown to inversely correlate with obesity and related metabolic disorders. 

Significantly higher proportions of the genus Akkermansia muciniphila in athletes as well as in 

low body mass index people were found. Our findings indicate that exercise training is another 

important factor in the relationship between the microbiota, host immunity and host metabolism, 

with diet playing an important role. Although gut microbiota management has become a new 

approach to obesity treatment, however, the complex interactions between genetics, environment, 

gut microbiota and obesity are still poorly understood and require further research. 
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 تمرین ورزشی و رژیم غذایی میکروبیوتای روده و چاقی؛ بررسی اثربخشی

 *فاطمه اسلامی

 .استادیار، گروه علوم ورزشی، دانشکده علوم انسانی و اجتماعی، دانشگاه گلستان، گرگان، ایران

 10/41/2041: پذیرش؛ تاریخ 12/42/2041 تاریخ دریافت:

 چکیده
 شیبروز آن سالانه در حال افزا زانیشود و میم نییتع طیاست که توسط وراثت و مح یت جهانمشکل عمده بهداش کی یچاق

هدف از روده گزارش شده است.  یوتایکروبیمدیس بیوزیس با  یبر ارتباط چاق یمبن یاندهیشواهد فزا ر،یاخ یهااست. در سال

تمرین  ریروده و تأث یوتایکروبیاز م یناش یچاق سمیمکان ،یروده در چاق یوتایکروبیم یهایژگیومطالعه مروری حاضر، بررسی 

و نیز سامانة  Magiran.Comو  Sid.ir اطلاعاتیهای پایگاهورزشی و رژیم غذایی بود. بدین منظور، برای مقالات داخل کشور، 

های کلیدی واژه شدند.وجو جست 2041تا  2824، از سال علوم ورزشی هتأیید وزارت علوم در رشت نشریات علمی و پژوهشی مورد

در ترکیب با « تمرین ورزشی»و یا « کاهش وزن»یا « اضافه وزن»یا « رژیم غذایی»یا « چاقی»وجو، ستفاده برای جستا مورد

 ,Pubmedاطلاعاتیهای پایگاه، از 1418تا  1444های سالبرای مقالات خارج از کشور در بازه بود.  «روده یوتایکروبیم»

Megapaper   وGoogle scholar .وجو،ستفاده برای جستا موردهای کلیدی واژه استفاده شد «obesity » یا«diet » یا

«overweight » یا«lose weight » و یا«exercise training » در ترکیب با«gut microbiota ».نتایج حاکی از آن  بود

کمک به التهاب مزمن و  ،یچرب رهیذخ شیافزا ،یمرکز یتهااش شیافزا زبان،یم یجذب انرژ شیروده با افزا یوتایکروبیماست که 

 Akkermansia ی گونهنشان داده شده است که فراوانهمچنین شوند. یم یباعث بروز و توسعه چاق یروزشبانه تمیر میتنظ

muciniphilla گونهاز  یرتوجه بالاتقابل یهانسبتمعکوس دارد و مرتبط با آن ارتباط  کیو اختلالات متابول یبا چاق 

Akkermansia muciniphila نشان  حاضر یهاافتهی شد. افتی نییپا یدر افراد با شاخص توده بدن نیدر ورزشکاران و همچن

. با دنکنیم فایا زبانیم سمیو متابول زبانیم یمنیا وتا،یکروبیم نیدر رابطه بی مهم نقش ییغذا میو رژی ورزشتمرین دهد که یم

 نیب دهیچیحال، فعل و انفعالات پ نیبا ا ،شده است لیتبد یدرمان چاق یبرا دیجد یروده به روش یوتایکروبیم تیریمدوجود اینکه 

 . و نیازمند انجام تحقیقات بعدی است شناخته نشده است یهنوز به خوب یروده و چاق یوتایکروبیم ط،یمح ک،یژنت

  .ومیکروبیم، چاقی، دیس بیوزیس، رودهمیکروبیوتای  واژگان کلیدی:

 

 20.1001.1.27834603.1402.3.1.4.9 
 

:ایمیل:   انسانی و اجتماعی، دانشگاه گلستان.    استادیار، گروه علوم ورزشی، دانشکده علوم  نویسنده مسئولf.eslami@gu.ac.ir 
 

https://dorl.net/dor/20.1001.1.27834603.1402.3.1.4.9


 تمرین ورزشی و رژیم غذایی سی اثربخشیمیکروبیوتای روده و چاقی؛ برر 

 

33 

 دمهمق
و ها تشکیل شده است قارچو  هاها، ویروسباکتری ها سلول از جملهاز تریلیون (human microbiota) میکروبیوتای انسان

بر اساس  .(2) کنندیم یاست که در آن زندگ یطیمح و ماده ژنتیکی آنها، های میکروبیسلول( شامل microbiome) ومیکروبیم

 و تنفسی دهان، (،gut microbiotaروده )میکروبیوتای  به توانمی را ها در بدن، میکروبیوتامحل استقرار این میکرواورگانیسم

های روی زمین بزرگ دارای بالاترین تراکم میکروبی ثبت شده در تمامی زیستگاهروده  ولی(، 1) (2)شکل  بندی کردطبقه پوست

 ضرریب یهایباکتراز  روده یوتایکروبیم (.8) کندا میزبانی میرگونه مختلف  2444از  ییایباکتر سمیارگان 2420 باًیتقراست و 

 یبالا تعداد حفظ یبرا تشکیل شده و (0) شوندیم دهینام زین (pathobionts) هاونتیکه پاتوب ایبالقوه یهاو پاتوژن ستیهمز

متکی  یمواد مغذ انبه عنو روده مرده یهاسلولو کند، مخاط یکه بدن انسان هضم نم ییغذا یهاماندهیبه باقخود،  تیجمع

(، Firmicutesها )(، فیرمیکوتBacteroidetesچهار شاخه میکروبیوتای روده انسان شامل باکتروئیدها )(. 5هستند )

از کل  لوگرمیک دو باًیروده تقر ومیکروبیم(. 0) باشد( میProteobacteria( و پروتئوباکتریا )Actinobacteriaاکتینوباکترها )

 (.6) انسان دارد سمیبر متابول یقیعم ریروده تأث ومیکروبیدهد که مینشان م ریدهد و مطالعات اخیم لیدن را تشکوزن ب

 
 نواژ و روده پوست، تنفسی، دستگاه دهان، حفره در غالب باکتریایی هایگونه در نواحی مختلف بدن.  انسان میکروبیوتای . ترکیب2 شکل

  (.1) شده است برجسته

 دیها و محصولات مفنیتامیکوتاه، و رهیچرب با زنج یدهایاز جمله اس یکیولوژیزیمواد فعال ف یادیتعداد ز، فعال روده یوتایکروبیم

، زامواد سرطانرا همراه با محصولات بالقوه مضر مانند  دانیاکس یضد درد و آنت ،یمانند محصولات ضد التهاب یسلامت یبرا

توانند وارد خون یمحصولات م نیکند. ایم دیرا تول( immunotoxins)ها نیمونوتوکسیو ا( neurotoxins)ها نیوروتوکسن

سالم  یوتایکروبیم ن،یبگذارند. بنابرا ریانسان تأث کیو متابول یمنیا یندهایکرده و بر فرآ میها را تنظژن انیب میشوند، به طور مستق

تواند باعث اختلالات یروده م یوتایکروبی. عدم تعادل در مباشدمی یبدن ضرور یو تعادل انرژ سمیحفظ متابول یروده برا

دیگر در  مهم عملکرد همچنین مسئول چندین هامیکروب این (.5) شود یو منجر به چاق دهش یمرکز یاشتها شیو افزا یکیمتابول

 متابولیزه کردن ترکیبات غیرقابل هضمغیرقابل هضم ) فیبرهای تجزیه طریق از میزبان برای اضافی انرژی تولید: جمله بدن انسان از
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 هایآمین کردن غیرفعال مانند هابیوتیکبیگانه کردن متابولیزه ؛K ویتامین و فولات بیوتین، مانند هاییویتامین تولید (؛غذا در

 وششی روده؛ جلوگیری ازپخت؛ حفظ بافت پ طی در گوشت در شده( تشکیلheterocyclic amines) هتروسیکلیک

عوامل  توسط تواندیم وتایکروبیم بیترک ،ی. در طول زندگباشندمی بالغ ایمنی سیستم توسعه زا وبیماری عوامل کلونیزاسیون

 عمده حاضر، حال در (.8) ابدی رییتغ هاکیوتیبیهای مزمن التهابی روده و مصرف آنتبیماری یی،غذا میاز جمله رژ یمتعدد

 از هاداده شوند و بیشترمی یافت در روده هاباکتری اکثر زیرا است شده متمرکز روده میکروبیوتای روی بر میکروبیوم تحقیقات

 میزبان دوسویه با همزیستی در میکروبیوتا ترکیب (.7) آیندمی دستعلت دسترسی آسان به به مدفوع هاینمونه تحلیل و تجزیه

( میکروبیوتای روده dysbiosisدیس بیوزیس ) حال، این با. کنندمی کمک ایمنی سیستم عملکرد و تنظیم هموستاز به و هستند

 و بدن عملکرد در اختلال باعث تواند( میریختگی جمعیت میکروبیوتای طبیعیبهم)عدم تعادل در ترکیب میکروبیوم روده یا 

 تنظیم در اختلال با اول درجه در که شود غیره و فسی،تن هایبیماری ها،سرطان عروقی،-قلبی هایبیماری جمله از هاییبیماری

اخیراً گزارش شده است که  (.1) باشدمی مرتبط مزمن التهاب القای و میزبان ایمنی پاسخ تعدیل جمعیت میکروبیوتا، ترکیب

کروبیوتای روده از طریق باشد. میها، محیط و سیستم ایمنی، در بروز چاقی مؤثر میمیکروبیوتای روده به عنوان ارتباط دهنده ژن

-ای و کنترل متابولیسم چربی در بافت چربی، میهای سیری، تأثیر بر حساسیت انسولین، بهبود عملکرد سد رودهتحریک هورمون

کننده اسیدهای چرب زنجیره کوتاه و های تولیدهای مفید روده شامل باکتریتواند در کنترل وزن مؤثر باشد. تداخل میان باکتری

کننده اندوکسین، نقش مهمی در برقراری های تولیدهای احیاکننده سولفات و باکتریطلب شامل باکتریهای فرصتژنپاتو

 (.7) اثبات کرده است را چاقی و روده میکروبیوتای تغذیه، بین رابطه میکروبیوم، تحلیل و همچنین تجزیه (.2) هومئوستاز روده دارد

 بررسی هدف پژوهش حاضر، (.9) با هم مرتبط هستند تمرین ورزشی ت که میکروبیوتای روده واس اخیراً ثابت شده از طرف دیگر

 جمله از روده، میکروبیوتای بر غذایی تمرین ورزشی و رژیم تأثیر به پرداختن در انسان و شیوع چاقی با روده میکروبیوتای ارتباط

از  یمرور کل کیما  ک،یستماتیس یبررس نیدر ا .وزن است کاهش ترویج برای بالقوه مکانیسم یک عنوان به کولون میکروبیوتای

از  یناش یچاق سمیمکان ،یروده در چاق یوتایکروبیم یهایژگیو) یروده و چاق یوتایکروبیم نیدر مورد ارتباط ب یشواهد فعل

تا  میکنیرا خلاصه م یچاقن درماروده و  یوتایکروبیبر م ی چون تمرین ورزشی و رژیم غذاییعوامل ریتأث( و روده یوتایکروبیم

 روده فراهم شود.  یوتایکروبیو م یچاق نیب دهیچیدرک رابطه پ یبرا یبانیپشت

 پژوهشروش
تأیید  و نیز سامانة نشریات علمی و پژوهشی مورد Magiran.Comو  Sid.ir اطلاعاتیهای پایگاهبرای مقالات داخل کشور، 

وجو، ستفاده برای جستا موردهای کلیدی واژه وجو شدند.جست 2041تا  2824، از سال علوم ورزشی هوزارت علوم در رشت

بود. برای  «روده یوتایکروبیم»در ترکیب با « تمرین ورزشی»و یا « کاهش وزن»یا « اضافه وزن»یا « رژیم غذایی»یا « چاقی»

و   Pubmed, Megapaperلاعاتیاطهای پایگاه، از 1418تا  1444های سالدر بازه  جستجوی مقالات به زبان انگلیسی

Google scholar .وجو،ستفاده برای جستا موردهای کلیدی واژه استفاده شد «obesity » یا«diet » یا«overweight » یا

«lose weight » و یا«exercise training » در ترکیب با«gut microbiota » مقاله انتخاب شد، با حذف  84بود. در ابتدا

مقاله که مرتبط با  27مقاله( در نهایت،  0مقاله( و با نتایج مشابه ) 9پذیر نبود )سترسی به متن کامل آنها امکانمقالاتی که د

 موضوع پژوهش حاضر بودند برای بررسی نهایی انتخاب شدند. 

 نتایج
میکروبیوتای روده و رژیم  میکروبیوتای روده و چاقی، میکروبیوتای روده و تمرین ورزشی و نهایتاًنتایج در سه بخش کلی شامل 

 غذایی ارائه شده است. 
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 میکروبیوتای روده و چاقی
جهان  تیسوم جمع کی باًیتقر شود.یم جادیا محیطیو  یکیاست که توسط عوامل مختلف ژنت دهیچیپ یکیاختلال متابولیک  یچاق

نفر  اردیلیم 21/2د افراد چاق در سراسر جهان به تعدا 1484شود تا سال یم ینیبشیپ .هستند چاق ٪24 حدوداًاضافه وزن دارند و 

نه تنها به  یشده است. چاق لیتبد یمشکل مهم سلامت جهان کیگسترده شده و به  یباعث نگران یسلامت یبرا یخطر چاق برسد.

خطر  شیو افزا سایشیفشار اکو گلوکز، التهاب مزمن،  دیپیل سمیشود، بلکه با اختلالات متابولیم فرد، آشکاردر ظاهر  رییصورت تغ

نشان  یاندهیشواهد فزا ر،یاخ یهادر سال. و سرطان همراه است ابتید ،یعروق-یقلب یهایماریب ژهیها، به ویماریابتلا به انواع ب

همچنین دیس بیوزیس میکروبیوتای روده  (.5) باشد یچاق یبرا یروده ممکن است عامل یوتایکروبیداده است که عدم تعادل در م

 ،یگوارش یهایماریب ک،یآلرژ یهایماریب ن،ییکبد چرب، تصلب شرا یماریب ابت،یمانند ددیگر  ینیبال یماریب نیندبا چ

  (.8) مرتبط استنیز و سرطان  یمنیخودا یهایماریب

نتایج  اما است، طور کامل شناسایی نشدهبه گذاردمی تأثیر چاقی ایجاد بر روده، میکروبیوتای تنوع ترکیب چگونه که هاییمکانیسم

چاق،  مارانیدر ب (.24) باشدمی مرتبط با چاقی مهم خطر عوامل از یکی عنوان به روده ها حاکی از آن است که میکروبیومپژوهش

 گلایشو ( Campylobacter) لوباکتریکمپ ،(Bacteroidetes) دهایوئی، باکتر(Proteobacteria) هایپروتئوباکتر شیافزا

(Campylobacter )آکرمانسیا موسینفیلای ضد التهاب یا کاهش باکترب (Akkermansia muciniphilae )شود. یمشاهده م

 شودیم تصور (.8) شودیم فشار اکسایشی شیو افزا یمخاط هیلا بیتخر ،یسد مخاط یکپارچگیرفتن  نیمنجر به از ب راتییتغ نیا

و در  کنندیم کیرا تحر دراتیو کربوه دیپیل سمیمرتبط با متابول یهاژن انیب شوند،یوزن م شیکه باعث افزا ییهایکه باکتر

در نسبت  رییتغ دهدیوجود دارد که نشان م یادیز شواهد .شوندیم ییغذا میاز رژ شتریب یمنجر به برداشت انرژ جهینت

احتمال  نیا شده است. دهیلش کشموضوع به چا نیا راًیاما اخ شود،یم یمنجر به چاق (Firmicutes) هاتیکویرمفو  هایوئیدباکتر

   (.22) ها باشدیدسته از باکتر نیتر از عدم تعادل در نسبت ا دهیچیپ اریبس یروده بر چاق ومیکروبیم ریوجود دارد که تأث

و  Methanobacteriales ،Lactobacillus ،Bifidobacteria هایگونهو  Christensenellaceaeخانواده 

Akkermansia ارتباط معکوس دارد.  یآنها اغلب با چاق ینسب یشوند و فراوانیدر نظر گرفته م کیوتیعنوان پروب معمولاً به

 کندیم میرا تنظ یچاق ،یشبانه روز تمیالتهاب مزمن و ر ،یره چربیذخ ،یمرکز یاشتها ،یجذب انرژ میروده با تنظ یوتایکروبیم

 زبانیم BMIآن با  ینسب یبا کاهش وزن مرتبط هستند و فراوان Christensenellaceaeمشخص شد که خانواده  راًیاخ (.5)

باعث  A. muciniphilaکاهش وزن است. مکمل  یبرا یدیکل یباکتر کی Akkermansia muciniphila. رابطه معکوس دارد

هستند  یسنت یهاکیوتیبپرو ومیدوباکتریفیو ب لوسیشود. لاکتوباسیاضافه وزن و چاق م یدر افراد دارا کیمتابول یبهبود پارامترها

  (.5) روده انسان دارند یکرواکولوژیدر تعادل م یکه نقش مهم

 با چرب اسیدهای بیوسنتز سرعت که هستند هاکربوهیدرات تخمیر به قادر که است مرتبط هاییباکتری فراوانی با همچنین چاقی

 در که کندمی فراهم میزبان برای اضافی انرژی منبع و دهدمی افزایش را( short-chain fatty acids; SCFAs) کوتاه زنجیره

 لیپوپروتئین یک مهارکننده ،(FIAF) ناشتایی از ناشی چربی فاکتور بیان کاهش. شودمی ذخیره گلوکز یا لیپید عنوان به نهایت

 شدن فعال باعث وبیوتامیکر در بعدی تغییرات. شودمی سفید چربی بافت در چربی ذخیره افزایش به منجر ،(LPL) گردش در لیپاز

 کندمی کمک روده نفوذپذیری افزایش به مکانیسم این. شودمی روده در (endocannabinoid systemاندوکانابینوئید ) سیستم

 سطح افزایش با همراه اندوکانابینوئید تون افزایش. کندمی تشدید ای راروده سد اختلال و دهدمی افزایش را پلاسما LPS سطح که

LPS (.21)( 1کند )شکل می کمک زایی چربی افزایش هب  
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، (SCFA) کوتاه زنجیره با چرب ، اسیدهای(LPL) لیپاز لیپوپروتئینچاقی.   بین میکروبیوتای روده و ارتباط ساز. سازوکار زمینه1شکل 

 (.21) (LPS) ساکاریدها لیپوپلی ،(FIAF) ناشتایی از ناشی چربی فاکتور

 دیاس سمیمتابولیی، از ناشتا یناش یمهار فاکتور چرب، روده و کنترل التهاب یرینفوذپذاز طریق تواند یم وتایکروبیمهمچنین 

از  یناش یفاکتور چرب شدن سرکوبای . در مطالعهمرتبط باشد یچاق ی با شیوع سطوح مختلفاروده یهاترشح هورمونی و صفراو

چرب در  یدهایاس رهیذخ شیو افزا لیپوپروتئین لیپازآنزیم  تیفعال شیه افزاروده، منجر ب یوتایکروبیم متعاقب فعالیت، ییناشتا

-یم یمرتبط با چاق نییالتهاب درجه پا تیوضع جادیباعث ا یکروبیرسد عدم تعادل در هموستاز میبه نظر م. شد یچرب یهاسلول

 یمنینشده پاسخ افعال شدن کنترل متعاقباًو  در حفظ هموستاز روده ریخاص درگ یاز دست دادن باکتر علتاحتمالاً به  نیا. شود

همانطور کند. را ایجاد می یمختلف است که پاسخ التهاب یرهایمس قیاز طر ییایباکتر یهاتیمتابول ییو جابجا کیستمیو س ذاتی

 ریتأث یب مواد مغذو جذ یانرژ سمیتواند بر متابولیروده م یوتایکروبیم ،نشان داده شده استحیوانی و  یانسانمطالعات که در 

مصرف شده  یمواد مغذ شتریمسئول هضم ب وجود دارند که در روده کوچک و معده ییایباکتر یهابه طور خاص، گونه .بگذارد

 یبرا هایباکتر تیظرف ،که در روده بزرگحاکی از آن است  چاق و انسان یهادر موش وتایکروبیم یمتاژنوم لیو تحل هیتجز هستند.

مثل ( SCFAsکوتاه ) رهیچرب با زنج یدهایمقدار اس شیباعث افزا یکروبیم ریتخم نیاست. ا افتهی شیافزا هادراتیکربوه ریتخم

 نیها همچن SCFAشود. یم (L-lactate) اتلاکت-Lو  (butyrate) راتیبوت ،(propionate) وناتی، پروپ(acetate) استات

همانند  زبانینوع سلول بافت م نیهستند که در چند G نیشده با پروتئجفت  02و  GPR43 یهارندهیگ یکیولوژیزیف یگاندهایل

 زیپولیبه مهار ل SCFAsتوسط  GPR43 یسازشوند. فعالیم انیب یچرب یهاو سلول زیرغدد درون یهاسلول ،یمنیا یهاسلول

 دهدیم شیپرچرب افزا ییغذا میشده با رژ هیتغذ یهارا در موش یبافت چرب جهیدر نت کند،یکمک م یچرب یهاسلول زیو تما

(8،5 .) 

 میکروبیوتای روده و تمرین ورزشی 
 (،1428) و همکاران( Clarkeکلارک ) مطالعه (.9) با هم مرتبط هستند تمرین ورزشی است که میکروبیوتای روده وثابت شده

مشاهده کردند که  نیهمچنآنها دهد. یم شیروده انسان را افزا یکروبیتنوع م ،یورزش نیتمر گزارش کردندکه  پژوهشی بود نیاول

و در گروه ورزشکاران (. همچنین در 10/4 - 08/4 یهمبستگ بیمثبت دارد )ضرا یهمبستگ یکروبیبا تنوع م نیمصرف پروتئ

طور بهبالا،  BMI کنترل با نسبت به گروه Akkermansia، جمعیت گونه (BMI) نییپا یشاخص توده بدن کنترل دارای

روده از  یکروبیتنوع م بر یورزشتمرین  ریتأث تفکیکو همکاران،  Clarkeمطالعه در حال،  نیبا ا(. 28) بود شترچشمگیری بی

 .مورد مطالعه دشوار است یهادر گروه ییغذا میرژ راتیتأث
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 راتییتغ جادیو ا بهبود کاهش وزن یبرا تواندیم یبدن تیمتعادل همراه با فعال ییغذا می، رژبر اساس گزارش یک مطالعه مروری 

 ،(Bacteroides fragilis) باکتروئیدس فراژیلیس یهایباکتر ریتکث شیو باعث افزا باشد دیمف یکروبیمجمعیت  بیدر ترک

و کاهش  (Bifidobacterium catenulatum) تومکاتنولا ومیدوباکتریفیبو  (Clostridium leptum) لپتوم ومیدیکلستر

در  ژهیبه و ،ومیدوباکتریفیب یهاو گونه( Lactobacillus) لوسیباسولاکت ،(Clostridium coccoides) دیکوکوئ ومیدیکلستر

ی بالاتری هانسبتطور قابل توجهی به ،نییدر گروه کنترل با شاخص توده بدن پا نیدر ورزشکاران و همچن (.8) شود نوجوانان چاق

 کیمتابول لیبهبود پروفا سببها در دستگاه گوارش انسان یباکتر نیشد. حضور ا افتی Akkermansia muciniphila گونه از

تنوع  راتییکه تغ ییاز آنجالذا در ورزشکاران تغییرات میکروبی روده همراه با التهاب کمتر است. بر اساس نتایج مطالعات،  ،شودمی

های غذایی خاصی که رژیم یاان حرفهورزشکار نیموضوع در ب اینمرتبط است، پرداختن به  ییدر عادات غذا راتییبا تغ یکروبیم

 یپوکسیو ه یبافت یپرترمیخون دستگاه گوارش، ه انیبا کاهش جربه تنهایی،  یاستقامت ناتیتمر (.20) است دارند حائز اهمیت

ه از ورزشکاران استقامتی نخبه کو در  شود، همراه بوده است یم یسد گوارشعملکرد و  وتایکروبیم یاحتمال راتییبه تغ رکه منج

ها و نشانگرهای ایمنی، اثرات مثبت برتنظیم سطح ردوکس و کاهش علائم گوارشی مداخلات غذایی استفاده کردند، بهبود سیتوکین

های استقامتی، به شدت تمرین و تمرین ارتباط بین میکروبیوتای گوارشی وهمچنین گزارش شده است که  (.20) گزارش شد

بر پاسخ به این سؤال که سهم تمرین ورزشی به تنهایی و یا در ترکیب با مداخلات غذایی،  (.9) وضعیت و نوع تمرین، بستگی دارد

 باشد. چقدر هست هنوز مشخص نیست و نیازمند انجام مطالعات بعدی می یکروبیتنوع م

 میکروبیوتای روده و رژیم غذایی 
ریختگی بهمکند و یکمک م یمنیا ستمیو توسعه س بدن مسیبه متابول ی فعال بوده وکیمتابول انسان از لحاظروده  یوتایکروبیم

عمده بر  راتیاز تأث یکینقش دارد.  ابتیو د یمزمن از جمله چاق یهایماریاز ب یاریدر بسجمعیت میکروبیوتای طبیعی، 

 ییغذا مید که انتخاب رژوجود دار یروزافزون یاست. آگاه ییغذا میآن، رژ لیدر تعد انسان ییروده، حداقل از نظر توانا یوتایکروبیم

 تحقیقات بلکه دارند، هضم در مهمی نقش تنها نه روده هایباکتری (.25) روده دارد یوتایکروبیبر م یقیعم ریتأث یو سبک زندگ

  (.7)باشد  کنترل آن داشته یا بروز چاقی در مهمی نقش تواندمی میکروبیوم که دهدمی نشان

 هضم برای بالایی ظرفیت هایوئیدباکتر. باشدمی هاتیکویرمفو  هایوئیدباکتر هایگونه از اییهارگانیسم حاوی عمدتاً میکروبیوتا

اما در افراد چاق دیس  هست، مرضی افراد مبتلا به چاقی از بیشتر لاغر افراد در گونه جمعیت این و دارند غذایی ساکاریدهایپلی

 ثابت همچنین اخیر تحقیقات. است رایج لاغر افراد با مقایسه در هاتیکویرمف محتوای افزایش با ایروده میکروبیوتای بیوزیس

 انرژی کم غذایی رژیم با رعایت ماه چند طی توانمی را شودمی دیده چاقی در که روده میکروبیوتای دیس بیوزیس که است کرده

  (.21) تعدیل کرد

 یکالر افتیهدف معمولاً کاهش در ،باشدای رایج میکاران حرفه( که در بین ورزشdietary extremesسریع ) ییغذا هایمیدر رژ

شود. مقدار، نوع و تعادل سه یحاصل م دراتیکربوهکم کم چرب/به همراه  نیپروتئهای غذایی پررژیممصرف  قیاست که از طر

که  دراتیکم کربوه یهامیرژ. ردروده دا یوتایکروبیبر م یقیعم ریتأث ،یو چرب دراتیکربوه ن،یپروتئ یعنی ،ییغذا میرژ یجزء اصل

محبوب کاهش وزن  یاستراتژ کی شوند،یم نیگزیجا ییغذا میرژ یچرب ایو/ نیپروتئ شیبا افزا یادیتا حد ز هادراتیدر آن کربوه

نشان داده شده است که کاهش مصرف  (.25) است مانده یباق زیبرانگبحث هیمتخصصان تغذ نی، اگرچه در بشودمحسوب می

چرب با  یدهایگذارد. اسیم ریروده تأث یکروبیم تیو فعال بیبر ترک ،اضافه وزن یتوسط بزرگسالان دارا ییغذا میرژ دراتیکربوه

 .ستندها در روده هدراتیکربوه یکروبیم هیتجز یاصل ییو استات، محصولات نها وناتیپروپ رات،یکوتاه، در درجه اول بوت رهیزنج

 بیتواند بر ترکیم ییها است. ورزش به تنهادراتیتر از کربوهگسترده نیتوسط هضم پروتئ شده دیتول ییدامنه محصولات نها

در  (.25) در نظر گرفته شود دیبا زیبر حرکت روده و زمان عبور ن یورزشتمرین  ریبگذارد، اگرچه تأث ریتأث زیروده ن یوتایکروبیم

 یهابا موش سهیکولون در مقا راتیشرکت کردند، غلظت بوت داوطلبانه دنیدو ناتیدر تمر رچاقیغ یهاکه موشای مطالعه
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و  6-نینترل وک یمانن د ا  ییه ا نیتوکیو س   IgA انیب یبدن تینشان داده شده است که فعال نیهمچن (.26) یافت شیتحرک افزاکم

TNF-α ب ر انتخ اب    یر انتخ اب فش ا  تی  و در نها زب ان یم یکروبیدر تعاملات م راتییدهد که ممکن است منجر به تغیم شیارا افز

  (.25) شود یباکتر

مطالعه هم در  نیچندنتایج  (.8) چاق باشد مارانیدرمان ب یبرا نیگزیو جا دیمف کردیرو کیتواند یروده م یوتایکروبیم لیتعد

 کیوتیبیو پر کیوتیپروب یهامکملچرب،  اسیدهای ها،ریزمغذی از برخی مصرفنشان داد که  یوانیح هایانسان و هم در مدل

 مؤثر باشد چربی بافت در و عضلات کبد، در ژن بیان ، تنظیمریختگی جمعیت میکروبیوتای طبیعیبهمدر بازگرداندن  تواندیم

 باشد دیتواند مفیاطفال م یماریدر ب ژهیبه وشیوه درمانی  نیا ک،یوتیپروب یهایباکتر یمنیخوب و ا یریپذحملت لیبه دل (.8،21)

 نیکه ا دهدینشان م نیاما همچن کند،یروده ارائه م یوتایکروبیبر تنوع م یورزشتمرین  دیمف ریتأث یرا برا یهدشوا جینتا (.8)

دوسوکور و کنترل شده با دارونما،  ییکارآزما کی جیبر اساس نتا (.28) مرتبط است ییغذا میاست و به افراط در رژ دهیچیرابطه پ

ای بر روی دقیقه 94)تمرین شدید  کرده نیو التهاب در مردان تمر ونیداسیروده، اکس سد یبر نشانگرها کیوتیمصرف مکمل پروب

 یهاکیوتیمکمل با پروب یاهفته 20دوره  کیکه  اندمشاهده کردهو همکاران  Lamprechtگذاشت.  ریتأث دوچرخه کارسنج(

روده( در  یرینفوذپذ شینشانگر افزا کیمدفوع )( zonulin) نیشدن غلظت زونول یعیمنجر به طب، کرده نیدر مردان تمر انهچندگ

 (TNF-αی آلفا )فاکتور نکروز تومور یسرم سطحبر  یورزش نیتمرهمچنین آنها مشاهده کردند که با گروه دارونما شد.  سهیمقا

 ن،ی. علاوه بر اباشدمیروده  یرینفوذپذ شیافزا دهندهنشان کهکاهش داد را مدفوع  نیزونول ها،کیوتیپروببا درمان  .تأثیری نداشت

 یایمزا جینتا نیگذاشت. ا ریتأث یورزشتمرین از  یناش نیپروتئ ونیداسیو اکس TNF-αبر  یدیبه طور مف کیوتیپروب یهامکمل

  (.27) دهدینشان م کردهتمریندر مردان  کیوتیاستفاده از پروب یرا برا یادوارکنندهیام

 گیریبحث و نتیجه
 ه م  ب ا  ک ه  اس ت  اییاخت ه ت ک  و ق ارچی  باکتری ایی،  ه ای میکروارگانیس م  جمل ه  از هامیکروب از زیادی تعداد میزبان انسان بدن

 ی. سبک زندگخواهد شددر رفتار انسان  یراتییتغ سبب انسان یوتایکروبیم بیترک رییتغ (.7)دهند می تشکیل بدن را میکروبیوتای

 ظه ور  ح ال  در همچن ین ش واهدی   (.28) گذاردیم ریتأث وتایکروبیم بیبر ترکسن، جنس و پیری  ،یزندگ لیدر اوا ژهیمدرن، به و

 توان د م ی  و نیس ت  ثابت آن ترکیب این، بر علاوه است، مرتبط چاقی جمله از کلی، سلامت با ذاتی طور به روده میکروبیوم که است

 توسعه چ اقی  از یا کند تسهیل را وزن اهشک تواندمی روده میکروبیوتای دستکاری. گیرد قرار غذایی رژیم مؤلفه چندین تأثیر تحت

 یا بازیابی منظور به میکروبیوتا، دادن قرار هدف چاقی، درمان یا/و پیشگیری برای ظهور حال در راهبردهای. کند جلوگیری انسان در

 مانن د  مح دود  مهض   قاب ل  ی ا  هض م  غیرقابل غذایی ترکیبات ،(هاپروبیوتیک) زنده هایباکتری مصرف طریق از آن ترکیبات تعدیل

 نی ی تع یروده ب را  یوت ا یکروبیم بیترک (.7)است  مدفوع پیوند حتی یا( هابیوتیک سین) دو هر یا( هابیوتیک پری) الیگوساکاریدها

-یم   ریتأث یکروبیجامعه م بیما بر ترک یمصرف ییغذا میرژ بیاز غذا شناخته شده است. به نوبه خود، ترک یبرداشت انرژ یاثربخش

متمرک ز   وت ا یکروبیآنها ب ر م  ریو تأث یو اختلالات مرتبط با چاق ییغذا میافراط در رژ ریتأث یتوجه بر رو نیشتریبه امروز، ب گذارد. تا

 کمتر مورد توج ه ق رار گرفت ه اس ت     اریمرتبط بس ییغذا میرژ راتییو تغ یورزشتمرین روده،  یوتایکروبیم نیارتباط ب بوده است و

توان د  یروده م یوتایکروبیثبات م یا و بیدر ترک راتییتغ نییتع یروده برا یوتایکروبینظارت سالانه مشده است که  شنهادیپ (.25)

ان د  ق رار داده  یمورد بررس   یروده را در چاق یوتایکروبیم راتییکه تغ یمطالعات باشد. یسلامت کاف تیوضع راتییتغ صیتشخ یبرا

ثابت آن از دس ت دادن   جهیاند که نتداده رییرا تغ یخاص ییایباکتر یهاسطوح گروهکه افراد چاق  دهندیبه اتفاق آرا نشان م باًیتقر

م رتبط ب ا ک اهش وزن را     یمن  یو پاس خ ا  سمیمتابول راتییتغو  یکروبیکاهش وزن بر تنوع م ریمطالعات تأث نیاست. ا یستیتنوع ز

 یابی  ارز رب ات اندکیاضافه وزن متمرکز بوده اند. مطالع ید دارادر افرا راتییتغ یابیهمه مطالعات تا به امروز بر ارز اند.برجسته کرده

  می  رژ قی  روده از طر ومی  کروبیم لیتعدگزارش شده است که  (.25) اندمتمرکز بودهدر افراد سالم  یورزشتمرین مربوط به  راتییتغ
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 را دارد یچاق یدمیعمده بر اپ یرگذاریثأت لیسپتان ،مدفوع وندیو پ یها، جراحکیوتیب یها، آنتکیوتیپروب ها وبیوتیکپری ،ییغذا

 نیب ارتباط در یمهمنقش  ییغذا میو رژ یورزشتمرین دهد که ینشان م های انجام شده در پژوهش حاضربررسی (.22)

 تمرین نیبکه رابطه  دهدینشان م مطالعه حاضر جیهم رفته، نتا ید. رونکنیم فایا زبانیم سمیو متابول زبانیم یمنیا وتا،یکروبیم

 است. شتریب قاتیروده مستلزم تحق یوتایکروبیو م ییغذا می، رژیورزش

 حامی مالی
 این مقاله حامی مالی ندارد. 
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