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Abstract  

Aim. Brain-derived nerve growth factor (BDNF) and insulin-like growth factor (IGF-1) are 

known neuroprotective factors that are affected by exercise training. However, the effect of 

exercise training on these neuroprotective biomarkers in children and adolescents has been 

reported inconsistently. Therefore, the aim of the meta-analysis is to investigate the effect of 

exercise training on blood circulating levels of BDNF and IGF-1 in children and adolescents. 

Method. A comprehensive search was conducted in PubMed, Web of Science, Scopus, and 

Google Scholar databases, as well as Iranian databases from the inception to December 6, 2023. 

The inclusion criteria for this study based on the PICOS guidelines (population, intervention, 

comparison, variable and type of study) include: 1) children and adolescents 2) exercise training 

with an intervention duration of more than 2 weeks, 3) studies with a control group or 

measurement values in the pre-test; 4) BDNF, IGF-1 measured in blood circulation (serum and 

plasma) and 5) single group studies (without control group) and two group studies (with control 

group). To determine the effect size, SMD and 95% confidence intervals (CIs) were calculated 

using the random model. Results. A total of 21 studies including 855 children and adolescent 

individuals with an average age of 7 to 17 years were included in the meta-analysis. Based on 

meta-analysis results, exercise training leads to a significant increase in BDNF levels with 

medium effect size [SMD = 0.51, (Cl: 0.91 to 0.11), P=0.01]. Nevertheless, exercise training did 

not have a significant effect on IGF-1 levels [SMD = 0.25 (Cl: 0.61 to -0.11), P=0.17]. 

Conclusion. Exercise training may lead to beneficial effects in improving cognitive function 

and metabolic status of children and adolescents by increasing BDNF. However, exercise 

training did not have significant effects on IGF-1, and further studies is still needed to determine 

the role of exercise training. 
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Extended abstract  

Background 

Brain-Derived Neurotrophic Factor (BDNF) and insulin-like growth factor 1 (IGF-1) are among the indicators that are 

involved in the production and activity of brain nerve cells, memory and cognitive function.  

Regular exercise training has been recognized as a suitable and effective approach in children and adolescents to manage 

health, especially obesity (19), which affects not only the overall health of the body, but also brain function. Also, there 

is evidence that confirm the role of exercise training in increasing BDNF and IGF-1 levels in children, which may have 

an effective role in improving cognitive and metabolic performance. However, the effects of exercise training have been 

reported inconsistently. Despite conducting various meta-analyses on the effects of exercise training on the levels of 

growth factors in adults with different exercise and health conditions, limited meta-analysis has been conducted in 

children and adolescents. Therefore, the present meta-analysis was conducted in order to investigate exercise training on 

BDNF and IGF-1 levels in children and adolescents with different health conditions. 
 

Materials and Methods 
The present study was carried out based on the Cochrane guidelines and the Preferred Items in the Reporting of Systematic 

Reviews and Meta-Analysis (PRISMA) articles 

Data sources and search method. A search was conducted from PubMed, Scopus and Web of Science electronic 

databases to extract original published articles using keywords from the inception to December 6, 2023.  

Selection criteria. The criteria for including the research included the following: a) publication in English and Persian-

language journals, b) conducting human research on subjects lees than 18 years, c) comparing the effect of exercise 

training against control group or comparing the results of post exercise values with pre exercise values, with an 

intervention duration of more than 2 weeks, d) measurement of IGF-1 and BDNF 

Data Extracting. The required data and information were extracted from each of the articles. These data and information 

included the following: a) characteristics of the research such as the type of study, and sample size, b) characteristics of 

subjects such as data related to gender, health conditions, age and BMI, c) characteristics of the training protocols such 

as the type of training, training duration, number of sessions, intensity and duration of each training session, and d) IGF-

1 and BDNF values. 

Statistical analysis. The present meta-analysis was conducted to investigate the effect of exercise training BDNF and 

IGF-1. According to the reported outcomes value, the standardized mean differences (SMD) and 95% confidence intervals 

(CIs) were calculated using the random effect model. The interpretation of the effect size was done based on the Cochrane 

formula as follows: zero to 0.19, 0.2 to 0.49, 0.5 to 0.79, and 0.8 and greater than 0.8 respectively indicate the mild, small, 

medium and large effect size. The I2 test was used to examine heterogeneity, which was interpreted based on the Cochrane 

guidelines. Publication bias was carried out using visual analysis of funnel plot (with or without adding studies to the left 

and right side of the curve) and Egger's test as a secondary determinant of publication bias. All the tests were done using 

CMA3.  

Results 

BDNF. Sixteen exercise interventions were included in the meta-analysis in order to investigate the effect of exercise 

training on BDNF levels. The results showed that exercise leads to a significant increase in BDNF levels with a medium 

effect size [SMD = 0.51, (Cl: 0.11 to 0.91), P = 0.01]. There was a high and significant heterogeneity (P=0.001, I2=75.30). 

Investigating publication bias using funnel plot visual analysis showed that publication bias exists and Egger's test (P = 

0.01) confirmed it. 

IGF-1. Sixteen exercise interventions were included in the meta-analysis in order to investigate the effect of exercise 

training on IGF-1 levels. The results showed that exercise has no significant effect on IGF-1 levels [SMD = 0.25 (Cl: -

0.11 to 0.61), P = 0.17] (Figure 3). There was a high and significant heterogeneity (P=0.001, I2=72.98). Investigating 

publication bias using funnel plot visual analysis showed that publication bias exists, while Egger's test (P = 0.17) did not 

confirm it. 

Discussion 

In general, the results of the present meta-analysis showed that exercise training may lead to an increase in circulating 

BDNF levels in children and adolescents and have beneficial effects on improving cognitive performance as well as the 

metabolic status of people. Nevertheless, exercise training did not have significant effects on IGF-1 and it is necessary to 

further investigate the role of exercise training on IGF-1 levels, focusing on the importance of the type of exercise, 

especially resistance exercise 
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Article message 

Exercise training may lead to beneficial effects in improving cognitive function and metabolic status of children and 

adolescents by increasing BDNF. However, exercise training did not have significant effects on IGF-1, and further 

studies is still needed to determine the role of exercise training. 
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در کودکان و نوجوانان: مروری نظام  IGF-1و  BDNFتاثیر تمرین ورزشی بر مقادیر گردش خونی 

 مند با فراتحلیل
 1مریم سرسنگی، 1مریم آقایی نژاد، 1موسی خلفی* 

    92/10/0410تاریخ پذیرش:                  10/10/0410تاریخ دریافت: 

 چکیده
تق شده مش یعامل رشد عصبشامل  . اثر تمرین ورزشی بر این بیوماکرهای محافظت کننده عصبیفهد

در کودکان و نوجوانان به صورت متناقض گزارش ( IGF-1( و عامل رشد شبه انسولینی ) BDNF) از مغز
 BDNFرو، هدف فراتحلیل حاضر بررسی تاثیر تمرین ورزشی بر مقادیر گردشی خونی شده است. از این

 در کودکان و نوجوانان می باشد. IGF-1و 

 PubMed ،Web of Science ،Scopusوجوی جامع در پایگاه های اطلاعاتی . جستروش پژوهش

آذر  ۵۱تا تاریخ بدون محدودت زمانی برای شروع و همچنین پایگاه های ایرانی  Google Scholarو 
)جمعیت، مداخله،  PICOSبراساس دستورالعمل  انجام شد. معیارهای ورود به مطالعه حاضر ۵۰۴۱ماه 

( تمرینات ورزشی منظم با طول مداخله ۱( کودکان و نوجوانان، ۵مقایسه، متغیر و نوع مطالعه( شامل : 
( ۰( مطالعات دارای گروه شاهد یا مقادیر اندازه گیری شده در مرحله پیش آزمون، 3هفته،  ۱بیش از 
BDNF ،IGF-1  ( مطالعات تک گروهی )بدون ۱گردش خون )سرم و پلاسما( و اندازه گیری شده در

 ۵۱ نانیو فاصله اطم SMDگروه کنترل( و دو گروهی ) دارای گروه کنترل( بودند. برای تعیین اندازه اثر، 

 5۱۱مطالعه شامل   ۱۵. در مجموع یافته ها محاسبه شد. ی( با استفاده از مدل تصادفCIsدرصد )

سال وارد فراتحلیل حاضر شدند. بر اساس نتایج  ۵7تا  7با میانگین سنی آزمودنی کودک و نوجوان 
 ۴۵/۴ [شود با اندازه اثر متوسط می BDNFفراتحلیل، تمرین ورزشی منجر به افزایش معنی دار سطوح 

 =P( ،۵۵/۴  ۵۵/۴الی  :Cl  )۱۵/۴  =SMD [ با این وجود، تمرین ورزشی اثر معنی داری بر سطوح .

IGF-1  ۵7/۴ [نداشت  =P ( ،1۵/۴  ۵۵/۴الی- :Cl  )۱۱/۴  =SMD [ .تمرین ورزشی نتیجه گیری .

منجر به اثرات مفید در بهبود عملکرد شناختی و همچنین وضعیت  BDNFممکن است به واسطه افزایش 
نداشت و  IGF-1متابولیکی کودکان و نوجوانان گردد. با این وجود، تمرین ورزشی اثرات قابل توجهی بر 

 م است پاسخ این هورمون به فعالیت ورزشی بیشتر بررسی شود.لاز

 ، کودکان، نوجوانانBDNF ،IGF-1تمرین ورزشی، های کلیدی: واژه 
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 مقدمه
( و عامل رشد شبه BDNF)۵مشتق شده از مغز یعامل رشد عصب

( از جمله شاخص هایی هستند که در تولید و فعالیت IGF-1) ۱انسولینی
. (۵)د سلول های عصبی مغز، حافظه و عملکرد شناختی دخالت دارن

BDNF  پروتئینی است که دارای طیف گسترده ای از فعالیت های
را بر روی مغز و بافت محیطی اعمال  کیوتروپیپلزیستی است و اثرات 

کند و توسط سلول های ایمنی و ساختاری متفاوت در هر دو سیستم می
 BDNF. (۱)شود ز و آزاد میعصبی مرکزی و عصبی محیطی سنت

فراوان ترین عامل رشد عصبی در مغز است که با غلظت های زیاد در 
موجب  BDNF. (3)شود هیپوکامپ، قشر مغز و هیپوتالاموس یافت می

تقویت ارتباط عصبی در دوران کودکی، فعالیت های بیولوژیکی برای 
شود یادگیری و تقویت حافظه برای سلامت مغز و عملکردی تحصیلی می

فراتر از مغز است و در پاتولوژی چاقی و سندروم  BDNF. عملکرد (۰)
متابولیک در بزرگسالی مداخله دارد که در تنظیم عملکرد های متابولیک 

. علاوه براین، (7-۱)مانند اکسیداسیون چربی و جذب گلوکز نقش دارد 
BDNF  منجر به کاهش مصرف غذا، افزایش اکسایش گلوکز خون و

. اعتقاد بر این است که در افراد (5)شود افزایش حساسیت انسولینی می
یابد، همچنین سطوح پایین این فاکتور کاهش می ۱چاق و دیابت نوع

BDNF  درکودکان چاق نسبت به کودکان لاغر نیز گزارش شده است
(۵). 

IGF-1  نیز یک عامل رشد است که توسط کبد، عضلات اسکلتی و
شود بسیاری بافت های دیگر در پاسخ به تحریک هورمون رشد تولید می

(۵۴ ,۵۵) .IGF-1  از نظر متابولیکی فعال است و بر عملکردهای
تواند باعث بهبود و می (۵3, ۵۱)گزارد یر میفیزیولوژیکی متعددی تأث

نقش مهمی در چاقی کودکان دارد  IGF-1. (۵۰)مقاومت به انسولین شود
طوریکه طبق گزارشات در کودکان و نوجوانان چاق، سطوح بالاتر مقادیر به

IGF-1  و اختلال تنظیمIGF-1  در آن ها با فاکتورهای خطرزای
بیماری های قلبی عروقی، سطوح انسولین و افزایش خطر بروز سرطان 

وابسته  IGF-1. سطوح مقادیر (۵۱)های دوران کودکی همراه بوده است 
به سن می باشد و در طول دوران رشد تغییر می کند به نحوی که در 

. بلوغ یک دوره حساس برای برنامه (۵7, ۵1)الی به فلات می رسد بزرگس
ح رسد اوج سطودر بزرگسالان است و به نظر می IGF-1ریزی سطوح 

IGF-1  در بلوغ، سطحIGF-1 (۵5)کند بزرگسالی را تعیین می . 

فعالیت ورزشی منظم به عنوان یک رویکرد مناسب و موثر در کودکان و 
که  (۵۵)نوجوانان برای مدیریت سلامتی به ویژه چاقی شناخته شده است 

دهد. نه تنها سلامتی کلی بدن، بلکه عملکرد مغز را تحت تأثیر قرار می
همچنین فعالیت بدنی برای تقویت رشد شناختی و پیشرفت تحصیلی 

شواهدی وجود دارد که از نقش . (۱۱-۱۴)کودکان و نوجوانان موثر است 
 

۵ Brain-Derived Neurotrophic Factor 

در کودکان حمایت  IGF-1و  BDNFفعالیت ورزشی در افزایش سطح 
می کند که ممکن است نقش موثری در بهبود عملکرد شناختی و همچنین 

. با این وجود آثار تمرینات ورزشی (۱1-۱3)متابولیکی افراد داشته باشد 
منظم به صورت متناقض گزارش شده است. علی رغم انجام فراتحلیل 
های مختلف در زمینه آثار تمرینات ورزشی بر سطوح فاکتورهای رشدی 
در افراد بزرگسال با وضعیت تمرینی و سلامتی مختلف، فراتحلیل محدودی 

رو، فراتحلیل حاضر به منظور انان انجام شده است. از ایندر کودکان و نوجو
در  IGF-1و  BDNFبررسی تمرینات ورزشی بر سطوح گردش خونی 

 کودکان و نوجوانان با وضعیت سلامتی مختلف صورت گرفته است. 

 روش پژوهش
و همچنین کتاب  PRISMAفراتحلیل حاضر بر اساس دستورالعمل 

 ت.راهنمای کاکرین انجام شده اس

. برای انجام فراتحلیل حاضر مندنظام یجووتجس و ها داده منابع

، PubMed ،Scopusجوی جامع در پایگاه های اطلاعاتی وجست
Web of science ،Google scholar  و سایت های مگیران و

 6) ۵۰۴۱آذر ماه  ۵۱تاریخ  بدون محدودت زمانی برای شروع تاایرانداک 
December 2023نحوه انجام جستجو به طور امل در  .( انجام شد

علاوه براین، در صورت دسترسی در پایگاه های ارائه شده است.  ۵جدول 
وجو، محدودیت انسان، مجله و مقاله اعمال شدند. همچنین، در جست

، "نوجوانان"، "کودکان"سایت های فارسی با استفاده از کلید واژه های 
، "فعالیت بدنی"، "زشیفعالیت ور"، "تمرین ورزشی"، "کودکی"

"BDNF" ،"عامل رشدی عصبی مشتق از مغز" ،"IGF-1" ،" فاکتور
جو انجام شد. برای اطمینان از عدم گم وفرایند جست ""رشد شبه انسولین

جوی دستی در منابع مقالات وارد شده به وشدن مقالات مرتبط، جست
سنده و نویجو توسط دوفراتحلیل حاضر صورت گرفت. تمامی مراحل جست

انجام و هرگونه اختلاف نظر از طریق مشورت با نویسنده سوم م آ، م س( )
 )م خ( حل شد.

. تمامی مقالات فراخوان شده از انتخاب مقالات و معیارهای تحقیق

وارد شدند و  ۱۴نسخه  EndNoteجوی نظام مند، در نرم افزار وجست
عیار ورود و خروج پس از حذف مقالات تکراری بررسی مقالات بر اساس م

تحقیق طی دو مرحله انجام شد. در مرحله اول عنوان، چکیده و کلید واژه 
ها بررسی شدند و در مرحله دوم بررسی متن کامل مقالات انجام شد. 

آ، م  متمامی مراحل بررسی مقالات به صورت مستقل توسط دو نویسنده )
سنده سوم )م خ( انجام و هرگونه اختلاف نظر از طریق مشورت با نوی س(

حل شد. 

۱ Insulin-like growth factor 1 
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 . استراتژی جستجو۵جدول
 استراتژی جستحو پایگاه اطلاعاتی

Web of science, 
Scopus, PubMed  

 

(youth OR children OR adolescents OR adolescence OR teens OR teenager OR boys OR girls 
OR child OR junior OR adolescence OR child OR young)) AND ("exercise training" OR 
"endurance training" OR "resistance training" OR "strength training" OR "weight-lifting" OR 
"high-intensity interval training" OR "high-intensity interval exercise" OR "high-intensity 
intermittent training" OR "high-intensity intermittent exercise" OR "interval aerobic training" 
OR "interval aerobic exercise" OR "intermittent aerobic training" OR "intermittent aerobic 
exercise" OR "high-intensity training" OR "high-intensity exercise" OR "sprint interval 
training" OR "sprint interval exercise" OR "combined exercise training" OR "anaerobic 
training")) AND (BDNF OR "brain-derived neurotrophic factor" OR "insulin-like growth 
factor-1" OR "IGF-1" OR "growth hormone" OR "vascular endothelial growth factor" OR 
VEGF)  

 
 و خروج از فراتحلیلمعیارهای ورود . ۱جدول 

 معیار خروج معیار ورود دسته بندی

سال  ۵5کودکان و نوجوانان بدون درنظر گرفتن بیماری، با میانگین سنی کمتر از  جمعیت
 و صرف نظر از جنس آن ها

سال سن ۵5افراد بزرگسال بالای   

شدت، هفته، صرف نظر از نوع،  ۱تمرینات ورزشی منظم با طول مداخله بیش از  مداخله
 مدت و تواتر تمرین

 مداخلات ورزشی حاد

 - مطالعات دارای گروه شاهد یا مقادیر اندازه گیری شده در مرحله پیش آزمون مقایسه

 بافتاندازه گیری شده در  IGF-1و  BDNFمقادیر  اندازه گیری شده در گردش خون )سرم و پلاسما( IGF-1و  BDNF متغیر

 مطالعات مقطعی )بدون گروه کنترل( و دو گروهی ) دارای گروه کنترل(.مطالعات تک گروهی  نوع مطالعه
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 PICOSتحقیق براساس دستورالعمل و خروج از معیار های ورود 
ارئه  ۱در جدول )جمعیت، مداخله، مقایسه، متغیر و نوع مطالعه( بود که 

مچنین، سایر معیارهای ورود به مطالعه حاضر شامل مقالات شده است. ه
ه در مجلات فارسی و انگلیسی زبان بود. در ارتباط با نوع مطالعه، چاپ شد

برای افزایش تعداد مطالعات واجد شرایط در فراتحلیل و مشابه فراتحلیل 
های قبلی، مطالعات تک گروهی )فاقد گروه کنترل( و دوگروهی ) دارای 

  گروه کنترل( وارد تحقیق حاضر شدند. 

های مورد نیاز از تمامی عات و داده. اطلاها داده بیترک و استخراج

مقالات وارد شده به فراتحلیل استخراج شد. این اطلاعات و داده ها مشتمل 
بودند بر: الف( ویژگی های مطالعه شامل نوع مطالعه و تعداد حجم نمونه، 
ب( ویژگی های آزمودنی ها شامل سن، شاخص توده بدنی و وضعیت 

زشی شامل نوع، مدت، شدت، تواتر و سلامتی، ج( ویژگی های مداخلات ور
طول تمرینات ورزشی و د( متغیرهای اصلی فراتحلیل حاضر شامل 

BDNF  وIGF-1ی اثر، داده های مربوط به . به منظور برآورد اندازه
ها در هر دو متغیرهای تحقیق شامل میانگین و انحراف استاندارد داده

برای برآورد انحراف  مرحله ی پیش آزمون و پس آزمون استخراج شدند.

𝑆𝐷( از فرمول SE( از خطای معیار )SDاستاندارد ) = 𝑆𝐸 × √𝑁 
 صورت نموداراستفاده شد. همچنین علاوه براین داده های گزارش شده به

استخراج شدند. لازم به ذکر است، برای  Get dataبا استفاده از نرم افزار 
ه های هر گروه مطالعاتی که بیش از یک گروه تمرینی داشتند، داد

 صورت مجزا وارد نرم افزار شدند. به

. بررسی کیفیت مطالعات وارد شده به فراتحلیل حاضر مطالعات تیفیک

 یابیابزار ارز برای مطالعات دو گروهی و PEDROبا استفاده از ابزارهای 
برای مطالعات تک گروهی انجام شد که امتیاز بالاتر نشان  NIH تیفیک

یابی کیفیت مطالعات توسط دو . ارز(۱7)تر مطالعات بود دهنده کیفیت بالا
نویسنده )م آ، م س( مستقل انجام شد و هر نوع اختلاف نظر از طریق 

 مشورت با نویسنده سوم )م خ( حل شد.  

 قیتحق یرهایاز متغ کیهر  یمجزا برا یها لیفراتحل .یآمار روش

محاسبه اندازه اثر در  یانجام شد. برا IGF-1و  BDNF شامل حاضر
در برابر گروه کنترل و در  نیگروه تمر یداده ها یوهگردو مطالعات 

 لیآزمون تحل شیپس آزمون دربرابر پ یداده ها یمطالعات تک گروه
( با استفاده از مدل CIsدرصد ) ۵۱ نانیو فاصله اطم SMDشدند. 
شامل  نیاندازه اثر براساس دستورالعمل کاکر ریمحاسبه شد. تفس یتصادف

اندازه اثر  ی، نشان دهنده۵۵/۴صفر تا  نید: ببو ریصورت زاندازه اثر به
تا  ۱۴/۴ نیاندازه اثر کوچک، ب ی، نشان دهنده۰۵/۴تا  ۱۴/۴ نیب ز،یناچ
 ینشان دهنده 5۴/۴اندازه اثر متوسط و بزرگتر از  ی، نشان دهنده7۵/۴

 2Iمطالعات وارد شده از آزمون  نیب یناهمگون یاندازه اثر بزرگ. برا
شد: کمتر  ریتفس ریصورت زبه نیراساس دستورالعمل کاکرکه ب استفاده شد

درصد  7۱از  شتریدرصد و ب ۱۴از  شتریدرصد، ب ۱۱از  شتریدرصد، ب ۱۱از 

 یکم، ناهمگون یناهمگون ف،یخف یناهمگون ینشان دهنده بیبه ترت
 یبصر لیانتشار از تحل یریسوگ یبررس ی. برادبالا بو یمتوسط و ناهمگون
 هیثانو یکننده نییبه عنوان تع Eggerآزمون  نیچنفونل پلات و هم

کمتر از  Pمقدار  Eggerآزمون  یبرا یدار یاستفاده شد که سطح معن
ل پلات، فون یبصر لیانتشار با تحل یریسوگبود. درصورت مشاهده  ۵۴/۴

 .اصلاح استفاده شد یبرا Trim and fillاز روش 

 هایافته

وجوی انجام شده له از جستمقا ۵1۵۰. در مجموع وجونتایج جست

 ۵۵۵1شدند که پس از حذف مقالات تکراری،  EndNoteوارد نرم افزار 
مقاله  ۵وجو دستی مقاله وارد مرحله اول بررسی شدند همچنین با جست

 به این تعداد افزوده شد. پس از بررسی اولیه براساس عنوان و چکیده،

 ۱۵مقاله حذف و  57ایت مقاله وارد مرحله دوم بررسی شدند که درنه ۵۴5
شدند. مقالات حذف شده به دلیل وارد فراتحلیل حاضر  (۰7-۱5, ۱)مقاله 

، عدم IGF-1و  BDNFعدم داشتن معیار سن، عدم اندازه گیری 
داشتن مداخله تمرین ورزشی، عدم به کارگیری مداخله ورزشی با طول 

هفته و عدم داشتن داده کافی برای انجام فراتحلیل  ۱ی بیشتر از مداخله
ه تمرین ورزشی در برابر مطالعه دارای گرو ۵7(. در مجموع ۵بودند )نمودار

مطالعه دارای گروه تمرین  3و  (۰7-31, 3۰, 3۱, 3۴, ۱۵, ۱)کنترل 
مطالعه  ۰. علاوه بر این در بین مطالعات (3۱, 33, ۱5)ورزشی تنها بود 

و یک مطالعه مداخلات  (۰۵, 3۴, ۱۵)بیش از یک گروه تمرینی داشت 
انجام داده بود  صورت مستقلورزشی را در گروه افراد چاق و نرمال به

 3 . اطلاعات کامل مطالعات وارد شده به فراتحلیل حاضر در جدول(3۵)
آزمودنی کودک و نوجوان با میانگین سنی  5۱۱ارائه شده است. در مجموع 

سال وارد فراتحلیل حاضر شدند. آزمودنی ها در وضعیت سلامتی  ۵7تا  7
طالعه دارای آزمودنی های سالم، شش مطالعه متنوعی قرار داشتند؛ هفت م

شامل آزمودنی های چاق و دارای اضافه وزن، یک مطالعه شامل آزمودنی 
های مبتلا به اتیسم، دو مطالعه شامل اختلال توجه و بیش فعالی، دو مطالعه 
دارای آزمودنی های مبتلا به دیابت و یک مطالعه شامل آزمودنی های چاق 

مطالعه  ۵۵العه دارای آزمودنی های دختر و پسر بود و مط ۱و نرمال بود. 
مطالعه فقط شامل آزمودنی های دختر بود و وضعیت  1فقط آزمودنی پسر و 

 جنسیت دو مطالعه نامشخص بود. 

در ارتباط با نوع تمرینات ورزشی، انواع  .ویژگی تمرینات ورزشی 

ی و مختلف تمرینات ورزشی شامل تمرین هوازی، مقاومتی، ترکیب
هفته  ۱همچنین تناوبی به کار گرفته شده بودند. طول مداخلات ورزشی از 

جلسه در هفته بود. جزئیات  7تا  ۵ماه بود و تعداد جلسات تمرینی،  1تا 
ارائه شده است. بررسی کیفیت  3کامل پروتکل های تمرینی در جدول 

برای  5تا  ۰مطالعات نشان داد که مطالعات وارد شده دارای امتیاز بین 
 برای مطالعات دو گروهی می باشد.  ۵تا  ۱مطالعات دو گروهی و امتیاز بین 
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 . دیاگرام جستجو۵نمودار

 

 . ویژگی آزمودنی های و مداخلات ورزشی3جدول

 

نوع 

 مطالعه/سال

نمونه/ 

 جنس

ویژگی 

 هاآزمودنی

شاخص توده بدنی/  سن/ سال

 کیلوگرم برمترمربع

نوع فعالیت 

 ورزشی

طول 

له/ مداخ

جلسه در 

 هفته

 متغیر

آندرژیوسکی و 
 همکاران

 ماه1 فوتبال - 5/۵7±۵/۴ سالم پسر ۵5

(1) 

BDNF 
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(۱۴۱۱) (۱5) 

 

گلدفیلد و 
 همکاران

(۱۴۵5) (۱۵) 

۱5۱ 

دختر و 
 پسر

 ۱/۵۱±3/۵: ۵تمرین چاق

 5/۵۱±۱/۵: ۱تمرین

  ۱/۵۱±3/۵: 3تمرین

 1/۵۱±3/۵کنترل: 

 1/3۰±۱/۰: ۵تمرین

 3/3۱±5/۰: ۱تمرین

  ۱/3۰±۵/۰: 3تمرین

 3/3۰±۱کنترل: 

 هوازی

 مقاومتی

 ترکیبی

 

 ماه1

(۰) 

BDNF 

 جئون و ها

(۱۴۵7) (3۴) 

 ۴1/۵۱±73/۴: ۵تمرین سالم پسر۰۴

 ۰7/۵۱±75/۴: ۱تمرین

  ۵۱/۵۱±33/۴: 3تمرین

 ۴۱/۵۱±۰۵/۴کنترل: 

 هوازی  -

باشدت کم، 
 متوسط و بالا

 هفته ۵۱

(۰) 

BDNF 

IGF-1 

کنگ و 
 همکاران

(۱۴۵۴) (3۵) 

 

 35/۵۵±5۵/۴نرمال:  ۵-۵3 سالم و چاق پسر 3۵

 5۵/۱۱±۰1/۴چاق: 

 

 هفته۵۱ هوازی شدت کم

(3) 

IGF-1 

کلی و 
 همکاران

(۱۴۵۵) (3۱) 

  ۱۵/۵۱±۵۱/۴تمرین:  ۱دیابت نوع  پسر 3۱

 ۱5/۵۱±۵۵/۴کنترل: 

  ۵3/33±3۴/۰تمرین: 

 ۱۱/3۰±۱۱/7کنترل: 

 هفته ۵1 مقاومتی

(3) 

IGF-1 

ناسیس و 
 همکاران

(۱۴۴۱) (33) 

 

 هوازی 5/۱1 ± ۵/3 ۴۱/۵3±7۱/۵ چاق دختر۵۱

 ایروبیک

 هفته ۵۱

(3) 

IGF-1 

نظری و 
 همکاران

(۱۴۱3) (3۰) 

  ۱۱/۵۵±۵۴/۵تمرین:  ۵دیابت نوع  کودک۰۴

 ۴۴/۵۵±17/۱کنترل: 

  ۵1/۵5±۵۵/۰تمرین: 

 ۱5/۵7±57/۵کنترل: 

 تناوبی 

 مقاومتی 

 هوازی

 هفته۵1

(3) 

IGF-1 

نمت و 
 همکاران

(۱۴۴۰) (3۱) 

 هفته۵۰ هوازی ۱1/۱۰±۴1/3 ۵/۵۱±۴5/۵ سالم پسر۵3

(1-۱) 

IGF-1 
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رودریگز و 
 همکاران

(۱۴۱3) (31) 

چاق و دارای اضافه  دختر5۵
 وزن

  ۴۱/۵۴±۵3/۵تمرین: 

 ۱3/۵۴±۵۴/۵کنترل: 

  ۵5/۱7±۵5/3تمرین: 

 5۴/۱۱±۵3/۱کنترل: 

 هوازی

 مقاومتی

 هفته۱۴

(3) 

BDNF 

 روح و همکاران

(۱۴۱۴) (37) 

دختر و  ۱۴
 پسر

چاق و دارای اضافه 
 وزن

  1۴/۵۱±۱۱/۴تمرین: 

 ۱۴/۵۱±۱3/۴کنترل: 

  ۵۵/۱۰±۵۴/۵تمرین: 

  7۰/۱3±۰3/۵کنترل: 

 هفته۵1 تکواندو

(۱) 

BDNF 

ویلیامز و 
 همکاران

(۱۴۱۱) (35) 

  5/۵۵±۱/۴تمرین:  سالم دختر ۱۴

 1/۵۵±۰/۴کنترل: 

  5/۵7±۱/۱تمرین: 

  ۱/۵5±۴/3کنترل: 

 هفته ۵1 تناوبی شدت بالا

(3) 

IGF-1 

حبیبیان و 
 همکاران

(۱۴۵1) (۱) 

  ۴۴/۵۴±۵۱/۵تمرین:  چاق دختر ۱5

 ۴۴/۵۴±5۱/۴کنترل: 

 هفته 5 هواری -

(3) 

BDNF 

IGF-1 

فراهانی و 
 همکاران

(۱۴۵۵) (3۵) 

  37/5±۱/۱تمرین:  اتیسم پسر 3۱

 3۱/۵±۰۵/۱کنترل: 

  ۱7/۵7±۰۴/3تمرین: 

 ۴۵/۵1±۵۵/3کنترل: 

 ماه۱ درمانی

(3) 

BDNF 

باقری و 
 همکاران

(۱۴۵3) (۰۴) 

  ۱/۵۴± 3تمرین:  سالم پسر ۵5

  ۰/۵۴ ± ۱کنترل: 

  ۵/۵۰± ۰تمرین: 

 3/۵۱ ± ۰کنترل: 

 هفته 5 تمرین در آب

(3) 

IGF-1 

وکیلی و 
 همکاران

(۱۴۱۵) (۰۵) 

 33/۵۰±1۱/۵: ۵تمرین اضافه وزن پسر3۴

  55/۵۰±۱1/۵: ۱تمرین

 33/۵۰±۱5/۵کنترل: 

 ۵۰/۱7±۱۵/۵: ۵تمرین

  7۱/۱۰±3۵/۵: ۱تمرین

 3۴/۱7±۵5/۱کنترل: 

 تناوبی باشدت بالا

کوتاه مدت و  
 بلندمدت

 هفته5

(3) 

IGF-1 

معمار مقدم و 
 همکاران

(۱۴۵5) (۰۱) 

اختلال نارسایی  پسر ۱۰
 توجه/ فزون کنشی

  ۴7/5±۵۵/۵تمرین: 

 ۱5/5±۵۵/۴کنترل: 

 هفته5 هوازی -

(3) 

BDNF 

 جئون و ها 

(۱۴۵۱) (۰3) 

دانش  ۱۴
 آموز

 هفته5 هوازی - ۵۱ سالم

(3) 

BDNF 

IGF-1 

 چو و همکاران

(۱۴۵7 )(۰۰) 

دختر و  3۴
 پسر

  ۱۴/۵۵±77/۴تمرین:  سالم

 33/۵۵±7۱/۴کنترل: 

  ۱5/۱۵±۴۵/۰تمرین: 

 5۵/۱۴±۵5/۵کنترل: 

 هفته ۵1 تکواندو

(۱) 

BDNF 

IGF-1 
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مولود و 
 همکاران

(۱۴۵5) (۰۱) 

 

نقص توجه و بیش  پسر 3۴
 فعالی

 هفته ۵۱ هوازی - ۵۱تا  7

(3) 

BDNF 

ایلیاکیم و 
 همکاران

(۵۵۵1 )(۰1) 

  ۱3/ ۱±7۵/3تمرین:  ۵۱-۵7 سالم دختر ۵1

 ۱/۱۵±13/۱کنترل: 

 هفته۱ استقامتی

(7) 

IGF-1 

 ایلیاکیم 
(۵۵۵5 )(۰7) 

   ۵1 ± 7  سالم پسر35

 

 هفته ۱ استقامتی -

(7) 

IGF-1 

 لیفراتحل
BDNF .۵1 منظور بررسی تأثیر تمرین ورزشی بر ی ورزشی بهمداخله

وارد فراتحلیل شدند. نتایج نشان داد، تمرین ورزشی  BDNFسطوح 
 [شود با اندازه اثر متوسط می BDNFمنجر به افزایش معنی دار سطوح 

۴۵/۴  =P( ،۵۵/۴  ۵۵/۴الی  :Cl  )۱۵/۴  =SMD [  (. بررسی ۱) شکل
نشان داد که ناهمگونی بالا و معنی داری  2Iناهمگونی با استفاده از آزمون 

بررسی سوگیری انتشار با استفاده  .(P ،3۴/7۱ =2I= ۴۴۵/۴وجود دارد )
از تحلیل بصری فونل پلات نشان داد که سوگیری انتشار وجود دارد و 

 ( آن را تأیید کرد.۴۵/۴  =P) Eggerآزمون 

IGF-1. ۵1 منظور بررسی تأثیر تمرین ورزشی بر ی ورزشی بهمداخله

وارد فراتحلیل شدند. نتایج نشان داد، تمرین ورزشی اثر  IGF-1سطوح 
 -۵۵/۴الی  P ( ،1۵/۴=  ۵7/۴ [ندارد  IGF-1معنی داری بر سطوح 

:Cl  )۱۱/۴  =SMD [ ستفاده از آزمون (. بررسی ناهمگونی با ا3)شکل
2I ( ۴۴۵/۴نشان داد که ناهمگونی بالا و معنی داری وجود دارد =P ،

۵5/7۱ =2I).  بررسی سوگیری انتشار با استفاده از تحلیل بصری فونل
 Eggerپلات نشان داد که سوگیری انتشار وجود دارد درحالیکه آزمون 

(۵7/۴  =P.آن را تأیید نکرد ) 

 
 

 
 BDNFاثر تمرین ورزشی بر ت شنمودار انبا .۱نمودار
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 بحث 

به  IGF-1دارند و  نقش مغز عملکرد در عصبی کننده محافظت عوامل
 خانواده به عنوان عضوی از BDNFواسطه تنظیم عملکرد رشدی و 

باشند می تباف بازسازی و مغز رشد در ضروری هایها، پروتئیننوروتروفین
 ر عملکردنقش مهمی د نوروپلاستیسیتی روی بر تأثیراتشان دلیل که به

. با این وجود اثرات تمرینات ورزشی بر این (۰5)ایفا می کنند  شناختی
عوامل محافظت کننده عصبی در کودکان و نوجوانان کمتر درک شده 

 است.

های فراتحلیل حاضر نشان داد که تمرین ورزشی منجر به افزایش یافته 
در پژوهش های اصیل  با اندازه اثر کوچک می شود. BDNFمعنی دار 

ته های متناقضی مبنی بر تاثیر تمرین وارد شده به فراتحلیل حاضر یاف
گزارش شده است، به طوری که نتایج  BDNFورزشی بر مقادیر 

-۱5, ۱)اند را گزارش کرده BDNFمطالعات افزایش و عدم تغییر در 
. به نظر می رسد که حداقل بخشی از تناقضات به (۰۰, ۰3, 35, 37, 3۱

های تمرین ورزشی ها و همچنین تنوع در پروتکلدلیل ویژگی آزمودنی
باشند. در ارتباط با فراتحلیل قبلی، مطالعات انجام شده در بزرگسالان نشان 
می دهند که تمرین ورزشی ممکن است مداخله موثری در افزایش مقادیر 

افراد سالم و دارای بیماری های متابولیکی و  در BDNFگردش خونی 
، اگرچه یافته های متناقضی نیز در فراتحلیل اخیر (۱3-۰۵)عصبی باشد 

. در ارتباط با کودکان و نوجوانان نیز، همسو با یافته (۱۰)گزارش شده است 
مطالعه(  1های فراتحلیل حاضر، فراتحلیل قبلی با تعداد مطالعه محدود )

. علاوه (۱۱)همراه است  BDNFنشان داد که تمرین ورزشی با افزایش 
براین، در فراتحلیل دیگر با مطالعات مقطعی، ارتباط معنی دار بین فعالیت 

. (۱1)در کودکان و نوجوانان گزارش شده است  BDNFبدنی و غلظت 
مهم کودکان و نوجوانان  BDNFبه طور کلی این افزایش در مقادیر 

ی برای بهبود علمکرد سمیمکان BDNF شیافزابه این دلیل که است، 
, ۱7, ۰۵)شناختی به واسطه افزایش سیناپتوژنز و بقای عصبی می باشد 

ممکن است بازتابی از افزایش  BDNF. افزایش مقادیر گردش خونی (۱5
. در واقع، براساس (۱۵, ۱5)از سیستم عصب مرکزی باشد  BDNFتولید 

نتایج مطالعات حیوانی، وهله های فعالیت ورزشی ممکن است به دلیل 
رتبط م یژن ها انیب افزایش لاکتات خون و تاثیر بر مغز منجر به افزایش

. علاوه براین، عضله (1۴)شود  BDNFعلملکرد شناختی به ویژه با 
می باشد به طوریکه  BDNFاسکلتی خواستگاه مهم دیگری برای 

BDNF انیبه سمت مغز جر یآزاد شده در طول انقباض عضلات اسکلت 
. در (1۱, 1۵) کند یمتعدد را فعال م یده گنالیس یرهایو مس ابدی یم

راد تمرین کرده اف دهدینشان م دیگر وجود دارد که  هیفرض کمقابل، ی
عضله مانند ی طیمح یهادر اندام یبالاتر BDNF رندهیسطوح گبه دلیل 
 فعالیت ورزشیدر گردش را در طول  BDNF راتییتغ تواندیماسکلتی 

در واقع، ممکن است جلسات حاد فعالیت ورزشی منجر  .(13) دنکاهش ده

شوند و سطوح پایه آن  BDNFبه افزایش گذرا در مقادیر گردش خونی 
بعد از تمرینات ورزشی افزایش اندکی را داشته باشد. همچنین، به منظور 

تحلیل زیر  BDNFدرک اثرات نوع تمرین ورزشی بر مقادیر گردشی 
معنی  BDNFت تمرین هوازی بر افزایش گروهی انجام شد که تنها اثرا

دار بود. با این وجود، تعداد کم مطالعات در زیر گروه های دیگر ممکن 
است نتایج را تحت تاثیر قرار دهد و دلیلی بر عدم اثرگذاری آن ها باشد. 
با این وجود، اثر گذاری تمرین هوازی با مطالعات مروری و فراتحلیل قبلی 

شوند که اثر گذاری فعالیت ورزشی حاد و مزمن  در بزرگسالان حمایت می
گزارش  BDNFهوازی را به عنوان نوع تمرین موثرتر برای افزایش 

 .(1۰)کرده اند 
علاوه براین، فراتحلیل حاضر نشان داد که تمرین ورزشی با تغییرات قابل 

به عنوان  IGF-1در کوکان و نوجوانان همراه نیست.  IGF-1توجه 
ط هورمون توس می شود کهشناخته  دستی با اثرات آنابولیک پایین هورمون

فراتحلیل های قبلی گزارش کردند که تمرین  .(1۱)شود  می تحریک رشد
, 11)در بزرگسالان می شود  IGF-1مقاومتی منجر به افزایش مقادیر 

. با این وجود، فراتحلیل های دیگر گزارش کرده اند که تمرین ورزشی (17
در بیماران مبتلا به سرطان می  IGF-1منجر به کاهش مقادیر گردشی 

. در ارتباط با کودکان و نوجوانان، فراتحلیل قبلی برگرفته از (1۵, 15)شود 
را گزارش کرده  IGF-1چهار مطالعه عدم اثرگذاری تمرین ورزشی بر 

است که با یافته های مطالعه حاضر همخوانی دارد . این نتایج ممکن است 
نشان دهنده تفاوت بین پاسخ و سازگاری به تمرین ورزشی باشد. در واقع، 

می شود در حالی که مقادیر  IGF-1ت ورزشی حاد منجر به افزایش فعالی
همچنین، این  .(7۴, ۰7)گردد می باز تمرین از قبل سطح به این هورمون

در عدم  IGF-1احتمال وجود دارد که عواملی مانند فرم آزاد و تام منابع  
طوریکه مطالعات به (7۵)تغییرات قابل توجه این هورمون نقش داشته باشد 

را اندازه گیری کرده  IGF-1وارد شده به فراتحلیل حاضر فرم تام آن 
کودکان  IGF-1به طور کلی بنظر می رسد اثرات تمرین ورزشی بر  بودند.

و نوجوان همچنان متناقض می باشد و مطالعات در جهت بررسی این 
ش تمرین موضوع لازم می باشد. اگرچه، تمرین مقاومتی به عنوان رو

، اثرات (17, 11)در بزرگسالان می باشد  IGF-1مناسب برای تحریک 
این نوع تمرین در کودکان و نوجوانان درک نشده است. به ویژه اینکه، در 
فراتحلیل حاضر تنها یک مطالعه از پروتکل تمرین مقاومتی استفاده کرده 

-IGFبود. بنابراین، ممکن است تمرین مقاومتی در کودکان برای افزایش 

 دارد. موثرتر باشد، فرضیه ای که نیاز به بررسی های بیشتری 1
علی رغم اهمیت مطالعه حاضر در درک صحیحی از اثرات تمرینات ورزشی 

در کودکان و نوجوانان، چندین محدودیت نیز  IGF-1و  BDNFبر 
، ناهمگونی بالا و معنی IGF-1و  BDNFوجود داشت. در هر دو تحلیل 

دار بدست آمد که ممکن است به دلیل تنوع در پروتکل های تمرین 
آزمودنی ها به ویژه به دلیل وضعیت سلامتی، سن و  ورزشی، ویژگی

جسنیت باشد. همچنین، مطالعه حاضر محدود به بررسی اثرات مزمن 
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تمرین ورزشی می باشد، در حالی که برخی از اثرات تمرین ورزشی ممکن 
است به صورت گذرا در طول فعالیت ورزشی و ساعت ها بعد از آن در دوره 

ر مطالعه حاضر بررسی نشده است. این موضوع، ریکاوری اتفاق افتد که د
برای هورمون ها می تواند بسیار مهم و حائز اهمیت باشد و لازم است 
فراتحلیلی مجزا برای پاسخ به این فرضیه انجام شود. در نهایت، به دلیل 
عدم وجود مطالعات کافی، امکان بررسی جامع در زمینه اثر نوع تمرین 

مطالعات وارد شده از تمرین هوازی استفاده  ورزشی وجود نداشت. اکثر
کرده بودند و امکان ارائه پاسخ صحیح به نقش تمرین مقاومتی، ترکیبی و 

 تناوبی فراهم نبود.

. به طور کلی نتایج فراتحلیل حاضر نشان داد که تمرین نتیجه گیری

در  BDNFورزشی ممکن است منجر به افزایش مقادیر گردش خونی 

نان شود و به دنبال اثرات مفیدی بر بهبود عملکرد شناختی کودکان و نوجوا
و همچنین وضعیت متابولیکی افراد داشته باشد. با این وجود، تمرین 

نداشت و لازم است نقش تمرین  IGF-1ورزشی اثرات قابل توجهی بر 
با تمرکز بر اهمیت نوع تمرین به ویژه تمرین  IGF-1ورزشی بر مقادیر 

پاسخ این هورمون به فعالیت ورزشی بیشتر بررسی مقاومتی و همچنین 
 شود. 

 تضاد منافع
 نویسندگان این مقاله، هیچ نفع متقابلی از انتشار آن ندارند.
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