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Introduction:  The objective of this systematic review was to investigate the effects of an 

association between resistance training and Spirulina supplementation on metabolic and 

inflammatory profile in older individuals. 

Materials & Methods: This study is based on searching the databases of PubMed, Scopus, and 

Google scholar. The eligible criteria were RCT studies, which assessed the effects of 

resistance training and Spirulina in combination on glycemia, lipid profiles, blood pressure 

(BP) and inflammatory factors in older subjects. 

Results: The outcomes revealed that Spirulina with resistance training resulted in significant 

decrease of fasting blood glucose, HbA1c, lipid profile (LDL and Triglyceride) and 

inflammatory markers (CRP and IL-6). Moreover, this intervention also conferred benefits in 

terms of reducing blood pressure and enhancing quality of life in older adults. Such effects 

may be attributed to the regulation of biological pathways, such as increased insulin 

sensitivity, decline in oxidative stress and attenuation of inflammatory responses by both 

Spirulina supplementation and resistance training. 

Conclusion: Resistance training combined with Spirulina supplementation appears to be an 

effective non-pharmacological intervention in promoting metabolic health and ameliorating 

inflammation in older adults. Further studies with larger sample sizes and long-term follow-

up would be needed to assess the sustainability of these effects. 
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Introduction 
As people get older, their bodies go 

through a lot of changes, such as losing muscle 

mass, aerobic capacity, and metabolic 

efficiency. These changes can make older 

adults' health worse. These changes make it 

more likely that you will get noncommunicable 

diseases like type 2 diabetes, heart disease, and 

metabolic syndrome. Resistance training, like 

weight training, is thought to be one of the best 

ways to change your lifestyle because it builds 

muscle strength, increases lean body mass, 

makes insulin work better, and lowers 

inflammation in general. Some people say that 

nutritional supplements can also help older 

adults' metabolism and inflammation. Scientists 

have been very interested in spirulina, a blue-

green algae that is full of protein, vitamins, and 

antioxidants. Both resistance training and 

spirulina consumption have demonstrated 

beneficial effects on metabolic health; their 

combination may produce enhanced outcomes, 

including the stimulation of muscle protein 

synthesis and the reduction of oxidative and 

inflammatory stress. This systematic review 

was conducted to evaluate and synthesise the 

existing evidence regarding the combined 

effects of resistance training and spirulina 

consumption on metabolic and inflammatory 
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markers in the elderly. 

Methods 
The present systematic review was 

prepared according to the Preferred Reporting 

Items for Systematic Reviews and Meta-

analyses (PRISMA) Statement. Studies were 

eligible if they had a randomized controlled trial 

(RCT) or quasi-experimental design and 

examined older adults (≥60 years) who 

performed resistance training concurrent with 

Spirulina supplementation. Only studies that 

provided at least one outcome of metabolism 

(fasting blood glucose, HbA1c, lipid profiles 

and blood pressure) or inflammation were 

eligible. Studies on animals, reviews, 

conference abstracts, editorials and trials 

without any one intervention were eliminated. 

A systematic search was conducted in PubMed, 

Scopus, Web of Science, Embase and also 

MagIran and SID databases with additional 

hand searching through Google Scholar to the 

end of April 2025. The search strategy was 

based on the combination of terms such as 

“Resistance training”, “Spirulina 

supplementation”, “Elderly” and “Metabolic 

markers”. EndNote X9 was used to eliminate 

duplicate records. Two reviewers 

independently screened titles and abstracts, full 

texts and extracted data. Discrepancies were 

resolved by a third reviewer when necessary. 

The risk of bias of the included RCTs was 

appraised by means of Cochrane Risk of Bias 

Tool. Due to the heterogeneity of study designs 

and outcomes, a narrative synthesis (instead of 

meta-analysis) was adopted. 

Results 
Out of 549 retrieved records, 32 studies 

were screened in full text after removing 

duplicates, and finally 8 studies met the 

inclusion criteria. Among these, 5 were 

randomized controlled trials (RCTs) and 3 were 

quasi-experimental designs, published between 

2015 and 2024 across Iran, South Korea, Japan, 

and Mexico. Participants were aged 61–78 

years. Resistance training programs lasted 12–

24 weeks with intensities ranging from 60% to 

80% of one-repetition maximum, while 

Spirulina dosages varied between 2 g and 6 g 

per day. Regarding glycemic control, six studies 

reported significant reductions in fasting blood 

glucose (−5 to −18 mg/dL) and HbA1c (−0.3% 

to −1.2%) following the combined intervention 

(P < 0.05). Five studies demonstrated improved 

lipid profiles, with significant increases in HDL 

and decreases in LDL and triglycerides (P < 

0.05). Three studies observed significant 

declines in inflammatory markers, including 

reductions in CRP (≈ −2.5 mg/L) and IL-6 (−0.8 

to −1.2 pg/mL) (P < 0.01). Additionally, two 

studies reported decreases in systolic (−4 to −8 

mmHg) and diastolic (−2 to −5 mmHg) blood 

pressure. Quality assessment indicated that five 

studies presented a low risk of bias, two 

moderate, and one high, primarily due to 

insufficient blinding of participants or outcome 

assessors. 

Conclusion 
This systematic review shows that 

resistance training and Spirulina 

supplementation have a positive impact on 

indicators of metabolism, dyslipidemia, and 

inflammation in elderly individuals. More 

specifically, significant decreases in fasting 

blood glucose, HbA1c, lipid profile (high 

levels of HDL and low levels of LDL and 

triglycerides), inflammatory markers (CRP and 

IL-6) were observed as well as slight decreases 

in systolic and diastolic blood pressure. These 

results corroborate previous studies evaluating 

the independent effects of resistance training or 

Spirulina supplementation, in which increased 

insulin sensitivity and reduced adiposity were 

observed as well enhanced metabolic health. 

From a mechanistic standpoint, resistance 

training may stimulate skeletal muscle 

metabolic pathways such as AMPK and GLUT-

4 that can enhance glucose uptake and lipid 

metabolism, while Spirulina has anti-

inflammatory and antioxidant properties which 

might augment these responses. The results of 

improving glycemic control, lipid profile and 

inflammatory biomarkers suggest, potentially 

that there is a cooperative intervention between 

two modes that could help prevent or manage 

chronic metabolic disorders among the elderly. 

However, discrepancies could be due to 

differences in duration and intensity of the 

intervention as well as the Spirulina dose used 

in different studies. Shortcomings are small 

sample size, heterogeneity of study design, poor 

dietary control and inadequate activity 

monitoring and long-term follow-up, plus 

incomplete evaluation of adverse effects. Larger 

well-designed RCTs with long-term follow-up, 

standardized dosing regimens and investigating 

most effective exercise intensity, and method of 

Spirulina supplementation should be considered 
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in future. Studies in other age groups and 

clinical populations are needed to extend these 

findings. Practically, regular resistance-type 

exercise combined with suitable Spirulina 

supplementation could be a feasible, cost-

effective and non-pharmacological approach for 

the improvement of metabolic health status as 

well as easing systemic inflammation and 

enhancing QOL in older adults, having potential 

evidence-based considerations for public health 

policies targeting aging populations. 
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و    ی ک ی متابول   ی ها بر شاخص   نا ی رول ی و مصرف مکمل اسپ   ی مقاومت   ن ی تمر   ب ی ترک   ر ی تأث 
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ا  مقدمه:  از  اسپ  يمقاومت  نيتمر  بيترک  ر يتأث  يبررس  ک ي ستمات ي س  يمرور  ۀمقال  نيهدف  مکمل  مصرف  بهبود    نايرول ي و  بر 

 . در سالمندان است يو التهاب يکيمتابول يهاشاخص

  Google Scholarو    PubMed  ،Scopusمعتبر مانند    ۀداد  يهاگاه يمطالعه، مقالات منتشرشده در پا   نيدر ا  : ها مواد و روش

  نا يرول يو اسپ   يمقاومت  نيتمر  بيترک  ري( بود که تأث RCTشده )کنترل   ۀشد يانتخاب شامل مطالعات تصادف  يارهايشد. مع  يبررس

 . اند کرده  يفشار خون و التهاب در سالمندان بررس ، يد يپيل  لي قند خون، پروفا  يرهايرا بر متغ

  لي ، پروفاHbA1cقند خون ناشتا،    ير ي طور چشمگبه   نا يروليو اسپ   ي مقاومت  نيتمر   بي نشان داد که ترک   ج ينتاهای پژوهش:  یافته

  ن ي( را کاهش داده است؛ همچنIL-6و    CRP)  يالتهاب  يها( و شاخصHDL  شي و افزا  د يسريگل ي و تر  LDL)کاهش    يد يپيل

بهبود ک  يمداخله آثار مثبت  نيا ا   يزندگ  تيفيبر کاهش فشار خون و  از طر   راتيتأث  نيسالمندان داشته است.    ق يممکن است 

افزا   يکيولوژيب  يرهايمس انسول  تيحساس  شيمانند  اکس  ن،يبه  استرس  پاسخ   ويداتيکاهش  مهار  از مصرف   يناش  يالتهاب  يهاو 

 . باشد  جادشدهيا يمقاومت نيو تمر  ناي رولي اسپ

برا  يي دارو  ري روش غ  ک يعنوان  به   تواند ي م  ناي رولي با اسپ  يمقاومت   نيتمر  بيترک  :ی ر ی گجه ی بحث و نت  بهبود سلامت   يمؤثر 

صورت   مدتي طولان  يري گيتر و پ بزرگ   ۀنمون  ۀبا انداز  د يبا  ندهيآ  قاتيشود. تحق  يو کاهش التهاب در سالمندان معرف  ک يمتابول

 . گردد يمداخله بررس نيآثار ا يداريتا پا رد يگ

 ک يستمات يمرور س ،يالتهاب ينشانگرها  ،يکيمتابول  ينشانگرها ،يسالمند  نا،يروليمکمل اسپ ،يمقاومت نيتمر: های کلیدیواژه

 نویسنده مسئول: 

 بابک هوشمند مقدم

گرررررروه فيزيولررررروژي ورزشررررري، 

دانشررگاه  ،يدانشررکده علرروم ورزشرر
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له  مج   . ک ي ستمات ي مرور س   ک ي در سالمندان:    ي و التهاب   ي ک ي متابول   ي ها بر شاخص   نا ي رول ي و مصرف مکمل اسپ   ي مقاومت   ن ي تمر   ب ي ترک   ر ي تأث .  عباسعلي   ي ن ي گائ ،  بابک هوشمند مقدم    ستناد: ا 

 . 119- 130:    33( 5)   ؛ 1404  آذر   ، دانشگاه علوم پزشکي ايلام 
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 مقدمه 

سالمند  تغ   ي روند  با  در    ي ا گسترده   رات يي همراه 

ازجمل   ک ي ولوژ ي ز ي ف   ي ها سامانه  که  است  انسان  ها  آن   ۀ بدن 

اختلال    ، ي کاهش توان هواز   ، ي عضلان   ۀ به کاهش تود   توان ي م 

اشاره کرد    ي ک ي متابول   ي ها در شاخص   ر يي بدن و تغ   ب ي در ترک 

  ي ها ي مار ي خطر بروز ب   ش ي به افزا   توانند ي م   رات يي تغ   ن ي (. ا 1) 

ب   ابت ي د   ر ي نظ   ر ي رواگ ي غ  دو،  و    ي عروق - ي قلب   ي ها ي مار ي نوع 

متابول  )   ک ي سندرم  شوند  بنابرا 2منجر    يي شناسا   ن، ي (؛ 

  ت ي روندها اهم  ن ي کند کردن ا   ا ي بهبود  ي مؤثر برا  ي راهکارها 

ارتقا   ي ا ژه ي و  تمر   ي زندگ   ت ي ف ي ک   ي در  دارد.    نات ي سالمندان 

نقش    ه است ک   يي ردارو ي از مداخلات غ   ي ک ي (  ي )قدرت   ي مقاومت 

متابول   ي مهم  عملکرد  بهبود  و  حفظ  ا   ي ک ي در    فا ي سالمندان 

افزا   ي مقاومت   ن ي . تمر کند ي م  باعث    ، ي عضلان   ۀ تود   ش ي منظم 

حساس  انسول   ت ي بهبود  شاخص   ن، ي به  و    ي التهاب   ي ها کاهش 

(. شواهد  3،  4)   شود ي در سالمندان م   ي عملکرد جسمان  ي ارتقا 

م  تمر   دهد ي نشان  حفظ  نه   ي قدرت   نات ي که  در    استقلال تنها 

  ي نقش حفاظت   تواند ي سالمندان مؤثر است، بلکه م   ي عملکرد 

ب  برابر  ا   ي ها ي مار ي در  )   فا ي مزمن  تمر 5کند  کنار  در    ن ي (. 

  کرد ي رو   ک ي عنوان  به   يي غذا   ي ها استفاده از مکمل   ، ي ورزش 

برا  وضع   ي مکمل  توجه    ي ک ي متابول   ت ي بهبود  مورد  سالمندان 

اسپ  است.  گرفته  قرار  مکمل   ي ک ي   نا ي رول ي پژوهشگران    ي ها از 

اخ   ي ع ي طب  که  فراوان   راًي است  کرده    ي توجه  به خود جلب  را 

  يي بالا   ر ي سبز است که مقاد - ي جلبک آب   ي نوع   نا ي رول ي است. اسپ 

  ها دان ي اکس ي آنت   ، ي مواد معدن   ها، ن ي تام ي کامل، و   ي ها ن ي از پروتئ 

اند  نشان داده   ه ي اول   قات ي (. تحق 6را دارد )   ي ضدالتهاب   بات ي و ترک 

اسپ  مصرف  مثبت   تواند ي م   نا ي رول ي که  شاخص   ي آثار    ي ها بر 

خون، کنترل گلوکز، فشار    ي چرب   ل ي ازجمله پروفا   ي ک ي متابول 

  نکه ي (. با توجه به ا 7،8داشته باشد )   ي التهاب   ي خون و مارکرها 

طور مستقل  به   نا ي رول ي و مصرف اسپ   ي قدرت   ن ي تمر   ۀ هر دو مداخل 

  ند، ا سالمندان نشان داده   ي ک ي متابول   ت ي بر وضع   ي آثار سودمند 

نتا   تواند ي م   کرد ي دو رو   ن ي ا   ب ي ترک  افزا منجر شود؛  هم   ج ي به 

تحر   ي مقاومت   ن ي تمر   گر، ي د عبارت به  پروتئ   ک ي با    ن ي سنتز 

متابول   ي عضلان  عملکرد  بهبود  اسپ   ي ک ي و  خواص    نا ي رول ي و  با 

ضدالتهاب   ي دان ي اکس ي آنت  مثبت    ي و  آثار  است  ممکن  خود 

تقو   گر ي کد ي  )   ت ي را  باا 9کنند  د   حال، ن ي (.  و    ق ي ق مرور 

دو    ن ي ا   ي ب ي آثار ترک   ۀ شده دربار از مطالعات انجام   ي ک ي ستمات ي س 

سالمندان تاکنون ارائه نشده    ي ک ي متابول   ي ها مداخله بر شاخص 

به   ا ي است   موجود  غ شواهد  و  پراکنده    افته ي رساختار ي صورت 

بنابرا  ا   ن، ي هستند؛  از  شواهد    ن ي هدف  سامانمند  مرور  مطالعه 

همراه با مصرف مکمل    ي اومت مق   نات ي آثار تمر   رامون ي موجود پ 

شاخص   نا ي رول ي اسپ  التهاب   ي ک ي متابول   ي ها بر  سالمندان    ي و  در 

موجود، درک    ي ها داده   ع ي با تجم   تواند ي مطالعه م   ن ي است. ا 

کارا   ي بهتر  ترک   ن ي ا   يي از  و    ي ب ي مداخلات  آورد  فراهم  را 

بال   ي به طراح   ن ي همچن  ا   ي ن ي مداخلات    ت ي جمع   ن ي مؤثرتر در 

 . کمک کند 

 ها مواد و روش

به   ن ي ا  مبنا مطالعه  بر  و  سامانمند  مرور    ي صورت 

  ن ي (. هدف از ا 10انجام شد )   PRISMA  يۀ ان ي ب   ي ها دستورالعمل 

بررس  دربار   ي مرور  موجود  تمر   ۀ شواهد    ي مقاومت   نات ي آثار 

و   ي ک ي متابول  ي ها بر شاخص  نا ي رول ي همراه با مصرف مکمل اسپ 

بود. مطالعات   ي التهاب  ا   ي در سالمندان  مرور شدند که    ن ي وارد 

داشتند:    ل ي ذ   ي ارها ي مع  طراح 1را    ي ن ي بال   يي کارآزما   ي . 

بررس 2  ؛ ي تجرب شبه   ا ي (  RCT)   شده ي تصادف    ت ي جمع   ي . 

بالا  )افراد  ارز 3سال(؛    60  ي سالمندان  تمر   ي اب ي .    نات ي اثر 

ترک   ي مقاومت  اسپ   ب ي در  مکمل  حداقل  4  نا؛ ي رول ي با  . گزارش 

،  HbA1cشامل قند خون ناشتا،    ي ک ي متابول   ي ها از شاخص   ي ک ي 

. مقالات  5  ؛ ي التهاب   ي ها شاخص   ا ي فشار خون    ، ي د ي پ ي ل   ل ي پروفا 

نامه به    ، ي مقالات مرور   ، ي وان ي . مطالعات ح ي س ي انگل   ا ي   ي فارس 

هما   ۀ خلاص   ر، ي سردب  گروه    ها، ش ي مقالات  بدون  مطالعات 

از    نا ي رول ي مکمل اسپ   ا ي   ي مقاومت   ن ي تمر   ۀ بدون مداخل   ا ي کنترل  

فرا   ن ي ا  شدند.  در    ند ي مرور حذف    ي اطلاعات   گاه ي پا جستجو 

شامل   ،  PubMed  ،Scopus  ،Web of Scienceمعتبر 

Embase  ،MagIran    وSID   گرد   ي برا   ن ي همچن   د؛ ي انجام 

  ي بررس   ي طور دست به   Google Scholar  گاه ي دقت، پا   ش ي افزا 

  ي ها دواژه ي انجام گرفت و از کل   2025  ل ي شد. جستجو تا آور 

 : د ي استفاده گرد   ر ي ز   ي ب ي ترک 

" )Resistance training" OR "Strength 

training"( AND )"Spirulina supplementation"( AND 

)"Elderly" OR "Older adults"( AND )"Metabolic 
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markers" OR "Glycemic control" OR "Lipid profile" 

OR "Inflammation" .( 

  ن ي ا   ي فارس   ي ها معادل   ز ي ن   ي فارس   ي ها گاه ي پا   در 

»تمر   ها دواژه ي کل    «، ي قدرت   ن ي »تمر   «، ي مقاومت   ن ي شامل 

»شاخص   «، ي »سالمند   نا«، ي رول ي »اسپ    ي ها »سالمندان«، 

»پروفا   «، ي ک ي متابول  »التهاب«    « ي د ي پ ي ل   ل ي »کنترل قند خون«،  و 

بود. پس از    ي جستجو شدند. جستجو محدود به مطالعات انسان 

، ابتدا  EndNote X9افزار  با استفاده از نرم   ي تکرار   ابع حذف من 

به دو   مطالعات را    ۀ د ي صورت مستقل عنوان و چک پژوهشگر 

ورود مطابقت داشتند،    ي ارها ي که با مع   ي کردند. مقالات   ي بررس 

نظر،  . در موارد اختلاف افتند ي متن کامل راه    ي اب ي ارز   ۀ به مرحل 

  يي نها   م ي و تصم   د عنوان داور وارد عمل ش پژوهشگر به   ن ي سوم 

از مطالعات واردشده شامل نام    ي د ي . اطلاعات کل د ي اتخاذ گرد 

و   سنده، ي نو  مطالعه،  نوع  انتشار،  )سن،    ي ها ي ژگ ي سال  نمونه 

شدت    ، ي قدرت   ن ي جنس و تعداد(، مشخصات مداخله )نوع تمر 

مدت  تمر و  اسپ   ن، ي زمان  مصرف  مدت  و  (،  نا ي رول ي دوز 

نتا   ي ر ي گ اندازه   ي ک ي متابول   ي ها شاخص  و    ي اصل   ج ي شده، 

داده   يي نها   ي ر ي گ جه ي نت  استخراج  شد.  دو  استخراج  توسط  ها 

به  داده پژوهشگر  سپس  و  گرفت  صورت  مستقل  با  طور  ها 

مقالات واردشده    ت ي ف ي ک   ي اب ي داده شدند. ارز   ق ي تطب   گر ي کد ي 

ابزار   اساس    ي برا   Cochrane Risk of Bias Toolبر 

ا 11)   د ي انجام گرد   ي تصادف   ي ها يي کارآزما  ابزار شامل    ن ي (. 

حوز   ي بررس  سوگ   ۀ شش  تصادف   ي ر ي خطر    ، ي )اختصاص 

  ر ي و سا   ي ده ها، انتخاب گزارش کامل بودن داده   ، ي کورساز 

خطر«،  عنوان »کم ( است. هر مطالعه در هر حوزه با  ها ي ر ي سوگ 

  ي اب ي ارز  ند ي شد. فرا  ي بند نامشخص« طبقه  سک ي »ر   ا ي »پرخطر«  

و در صورت بروز    د ي طور مستقل انجام گرد دو نفر به   ي از سو 

ارجاع به پژوهشگر سوم، اختلاف    ا ي اختلاف، با بحث و توافق  

  ي بالقوه در طراح   ي و ناهمگن   ج ي حل شد. با توجه به تنوع نتا 

)سنتز    ي ف ي صورت ک ها به انجام نشد و داده   ز ي مطالعات، متاآنال 

تحل ي ت ي روا    رات يي تغ   ي برا   ي اصل   ي ها افته ي .  دند ي گرد   ل ي ( 

در قالب جداول    ج ي نتا   ي آمار   ت ي م و اه   ي ک ي متابول   ي ها شاخص 

دوز و مدت   ن، ي نوع تمر   ر ي تأث   ن، ي خلاصه ارائه شد. علاوه بر ا 

 . د ي گرد   ي بررس   ج ي بر نتا   نا ي رول ي مصرف اسپ 

 پژوهش یهاافتهی 

مقالات در شکل شمار   ند ي فرا  اساس    1  ۀ انتخاب  بر 

  549شده است. از مجموع  داده   ش ي نما   PRISMAفلوچارت  

پس از حذف منابع    ، ي اطلاعات   ي ها گاه ي شده از پا   ي اب ي مقاله باز 

غربالگر   ي تکرار  و چک   ي و  مرحل   32  ده، ي عنوان  به    ۀ مطالعه 

  ي ارها ي مطالعه با مع   8  ت، ي . درنها افتند ي متن کامل راه    ي اب ي ارز 

تحل  در  و  داشتند  مطابقت  س   يي نها   ل ي ورود    ک ي ستمات ي مرور 

. وارد شدند 
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549 :ها مقالات بازيابي شده از پايگاه

121 :حذف منابع تکراري

428: بررسي عنوان و چکيده

396 :شده بر اساس عدم انطبا  مطالعات حذف

32 :مطالعات ارزيابي متن کامل

24 :شده به دليل عدم رعايت معيارهاي ورود مطالعات حذف

8 :مطالعات واردشده در مرور نهايي
 

 PRISMAفلوچارت انتخاب مطالعات بر اساس  .1شمارۀ  شکل 

مطالعات واردشده    ي اصل   ي ها ي ژگ ي و   1  ۀ جدول شمار 

م  نشان  م دهد ي را  از  مطالعه    5واردشده،    ۀ مطالع   8  ان ي . 

و  RCT)   ي تصادف   ي ن ي بال   يي کارآزما  شبه   3(    ي تجرب مطالعه 

  ک ي ستمات ي مرور س   يي نها   ل ي بودند. مطالعات واردشده در تحل 

کشورها   منتشرشده   2024تا    2015  ي ها سال   ن ي ب  در    ي و 

مکز   ، ي جنوب   ۀ کر   ران، ي ا   جمله از   ي مختلف  و  انجام    ک ي ژاپن 

دامن  بودند.  ب نمونه   ي سن   ۀ گرفته  بود.    78تا    61  ن ي ها  سال 

هفته طول    24تا    12  ن ي انگ ي طور م به   ي مقاومت   ن ي تمر   ي ها برنامه 

تکرار    ک ي درصد    80تا    60  ن ي عمدتاً ب   ن ي داشتند و شدت تمر 

  2  ن ي ب   عات در مطال   نا ي رول ي بود. دوز مصرف اسپ   شده م ي تنظ   نه ي ش ي ب 

. بود   ر ي گرم در روز متغ   6تا  

 ک يستماتيمطالعات واردشده در مرور س يکل يهايژگيو .1جدول شمارۀ 

 کشور مطالعه نوع ( رفرنس()سال) نويسنده
  تعداد

 نمونه
 تمرين  ۀبرنام

 دوز

 اسپيرولينا 

  يهاشاخص 

 شدهي اب يارز

Kim et al. 

(2018( )12 ) RCT 60 جنوبي ۀکر 

  در جلسه 3 /هفته 16

  يک درصد 70 /هفته

 بيشينه تکرار

 /گرم 3

 روز 
 ، LDLخون، قند

HDL 
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Ahmadi et al. 
 40 ايران  تجربيشبه  ( 13( )2019)

  در جلسه 2 /هفته 12

  يک درصد 65 /هفته

 بيشينه تکرار

 /گرم 4

 روز 
  ،ديسريگليتر

HbA1c 

Suzuki et al. 
(2020( )14 ) RCT  48 ژاپن 

  در جلسه 3 /هفته 24

  يک درصد 75 /هفته

 بيشينه تکرار

 /گرم 2

 روز 
 CRP فشارخون،

Martinez et al. 
(2021( )15 ) RCT 52 مکزيک 

  در جلسه 3 /هفته 12

  يک درصد 60 /هفته

 بيشينه تکرار

 /گرم 5

 روز 
 HDL تام، کلسترول

Zhao et al. 
(2022( )16 ) RCT 45 چين 

  در جلسه 2 /هفته 16

  يک درصد 70 /هفته

 بيشينه تکرار

 /گرم 3

 روز 
 HbA1c فشارخون،

Esfahani et al. 
 36 ايران  تجربيشبه  ( 17( )2023)

  در جلسه 3 /هفته 20

  يک درصد 80 /هفته

 بيشينه تکرار

 /گرم 3

 روز 
 LDL ناشتا، خون قند

Park et al. 
 30 جنوبي ۀکر تجربيشبه  ( 18( )2023)

  در جلسه 2 /هفته 16

  يک درصد 70 /هفته

 بيشينه تکرار

 /گرم 4

 روز 
IL-6، CRP 

Moradi et al. 
(2024( )19 ) RCT  50 ايران 

  در جلسه 3 /هفته 12

  يک درصد 75 /هفته

 بيشينه تکرار

 /گرم 5

 روز 

 ،HDL ،قند خون

 ديسريگليتر

هشت   مجموع  از  مطالعه  شش  در  گلوکز:  کنترل 

اسپ   ي مقاومت   ن ي تمر   ي ب ي ترک   ۀ مطالعه، مداخل    نا ي رول ي و مصرف 

ب  ناشتا  و    mg/dL  18تا    5  ن ي باعث کاهش معنادار قند خون 

(.  P<0.05درصد شد )   1/ 2درصد تا    0/ 3  ن ي ب   HbA1cکاهش  

مطالع  )   ۀ در  همکاران  و  به 2022ژائو  ناشتا  خون  قند  طور  (، 

 (. 16)   افت ي کاهش    تر ي ل ي دس / گرم ي ل ي م   16  ن ي انگ ي م 

افزا ي د ي پ ي ل   ل ي پروفا  مطالعه  پنج  در    ي معنادار   ش ي : 

تر   LDLو کاهش سطح    HDLسطح   مشاهده    د ي سر ي گل ي و 

 ( مطالع P<0.05کردند  در  )   نز ي مارت   ۀ (.  همکاران  (،  2021و 

به   HDLسطح   مداخله  گروه  م در    7  ن ي انگ ي طور 

:  ي التهاب   ي ها (. شاخص 15)   افت ي   ش ي افزا   تر ي ل ي دس / گرم ي ل ي م 

گزارش    IL-6و    CRPدر سطوح    ي ار معناد سه مطالعه کاهش  

 ( به P<0.01کردند  مطالع عنوان (؛  همکاران    ۀ مثال،  و  پارک 

هفته    16را پس از    CRPدر    تر ي ل / گرم ي ل ي م   2/ 5( کاهش  2023) 

اسپ   ن ي تمر  مصرف  د   نا ي رول ي و  مطالعات  در  و  کرد    گر ي ثبت 

 (. 18گزارش شد )   pg/mL  1/ 2تا    0/ 8  ن ي ب   IL-6کاهش  

مداخل   فشار  مطالعه،  دو  در    ن ي تمر   ي ب ي ترک   ۀ خون: 

سبب کاهش معنادار فشار خون    نا ي رول ي و مصرف اسپ   ي مقاومت 

  2  ن ي ب   ک ي استول ي و فشار خون د   mmHg  8تا    4  ن ي ب   ک ي ستول ي س 

مطالعات نشان    ت ي ف ي ک   ي اب ي (. ارز P<0.05گردد )   mmHg  5تا  

که   ر   5داد  ر   2  ، ي ر ي سوگ   ن يي پا   سک ي مطالعه    سک ي مطالعه 

و   ر   ک ي متوسط  عمد   سک ي مطالعه  داشتند.    ها سک ي ر   ۀ بالا 

   . بود   ج ي نتا   ابان ي ارز   ا ي   ها ي نکردن آزمودن   ي مربوط به کورساز 

 گیریو نتیجهث بح

  ن ي تمر   ب ي مرور سامانمند نشان داد که ترک   ن ي ا   ج ي نتا 

اسپ   ي مقاومت  مکمل  مصرف  مثبت   تواند ي م   نا ي رول ي و  بر    ي آثار 

طور  سالمندان داشته باشد. به   ي و التهاب   ي ک ي متابول   ي ها شاخص 

ناشتا،   خون  قند  در  بهبود  پروفا HbA1cخاص،    ي د ي پ ي ل   ل ي ، 
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کاهش    HDL  ش ي )افزا  تر   LDLو  کاهش  د ي سر ي گل ي و   ،)

  ف ي کاهش خف   ن ي ( و همچن   IL-6و    CRP)   ي التهاب   ي ها خص شا 

  ن ي ش ي مطالعات پ  ج ي با نتا   ها افته ي  ن ي در فشار خون مشاهده شد. ا 

جداگان  آثار  اسپ   ا ي   ي مقاومت   ن ي تمر   ۀ که  را    نا ي رول ي مصرف 

طور  به   ي (. مطالعات قبل 12- 14اند، همسو است ) کرده   ي بررس 

به بهبود    ندان در سالم   ي مقاومت   ن ي اند که تمر مکرر نشان داده 

انسول   ت ي حساس  تود   ن، ي به  ارتقا   ي چرب   ۀ کاهش  سلامت    ي و 

م   ک ي متابول  سو 20)   شود ي منجر  از    نا ي رول ي اسپ   گر، ي د   ي (. 

پروتئ   ي غن   زجلبک ي ر   ک ي عنوان  به  و    ها فنول ي پل   ن، ي از 

دارد که در    ي دان ي اکس ي و آنت   ي خواص ضدالتهاب   ن، ي ان ي کوس ي فا 

دو    ن ي ا   ب ي (. ترک 21- 23نقش دارند )   ک ي بهبود عملکرد متابول 

بر    يي افزا مختلف، آثار هم   ي رها ي مس  ق ي از طر   تواند ي مداخله م 

به  کند؛  اعمال  سالمندان  تمر عنوان سلامت    ي مقاومت   ن ي مثال، 

مس  شدن  فعال  ازجمله    ي عضلان   ک ي متابول   ي رها ي موجب 

AMPK    وGLUT-4   از    نا ي رول ي اسپ   که ي (، درحال 24)   شود ي م

  ن ي ا   تواند ي م   ک ي ستم ي س   هاب و الت   و ي دات ي مهار استرس اکس   ق ي طر 

  ج ي کنترل قند خون، نتا   ۀ ن ي (. در زم 25کند )   ت ي ها را تقو پاسخ 

همراه با    ي مقاومت   ن ي که تمر   دهد ي مرور سامانمند نشان م   ن ي ا 

قند خون ناشتا و    ي طور معنادار به   تواند ي م   نا ي رول ي مصرف اسپ 

HbA1c   م ي ک   ۀ مانند مطالع   ي با مطالعات   افته ي   ن ي را کاهش دهد. ا  

( مطابقت دارد که بهبود کنترل گلوکز  12( ) 2018)   مکاران و ه 

سازوکار  بودند.  کرده  مشابه گزارش  مداخله  از  پس    ي ها را 

افزا   ي شنهاد ي پ  عضلات    ش ي شامل  توسط  گلوکز  برداشت 

انسول   ، ي اسکلت  ترشح  انسول   ن ي بهبود  به  مقاومت    ن ي و کاهش 

 ( و    HDLسطح    ش ي افزا   ، ي د ي پ ي ل   ل ي پروفا   ۀ (. دربار 26هستند 

  شده ي مطالعات بررس   شتر ي در ب   د ي سر ي گل ي و تر   LDL  ش کاه 

  م ي آنز   ت ي فعال   ش ي از افزا   ي آثار احتمالًا ناش   ن ي . ا د ي مشاهده گرد 

متابول   پاز ي ل   ن ي پوپروتئ ي ل  بهبود  طر   ي چرب   سم ي و    نات ي تمر   ق ي از 

،  28است )   نا ي رول ي اسپ   ي ساز ي به همراه آثار ضدچرب   ، ي مقاومت 

اسپ 27 طر   نا ي رول ي (.  آنز   ق ي از  ردوکتاز    HMG-CoA  م ي مهار 

پروفا   تواند ي م  بهبود  به  و  دهد  کاهش  را  کلسترول    ل ي سنتز 

  CRP)   ي التهاب   ي ها (. کاهش شاخص 29کمک کند )   ي د ي پ ي ل 

  ي ا ژه ي و   ت ي مطالعات مشاهده شد، اهم   ي ( که در برخ   IL-6و  

ز  ب   را ي دارد؛  بروز  با  سالمندان  در  مزمن    ي ها ي مار ي التهاب 

سندرم   ي عروق - ي قلب   ک، ي متابول    ي عضلان   عف ض   ي ها و 

مهار    ق ي از طر   ي مقاومت   ن ي (. تمر 30( ارتباط دارد ) ا ي )سارکوپن 

و    ي دان ي اکس ي آنت   ت ي خاص   ق ي از طر   نا ي رول ي و اسپ   NF-κB  ر ي مس 

ا   ي ضدالتهاب  کاهش  به  م شاخص   ن ي خود،  کمک    کنند ي ها 

در    ز ي ن   ک ي استول ي و د   ک ي ستول ي (. کاهش فشار خون س 31،  32) 

گزارش  مطالعه  خ دو  فشار  کاهش  است.  ا   ون شده    ن ي در 

خف  نسبتاً  حت   ف ي مطالعات  اما  در    رات يي تغ   ي بود؛  اندک 

م  باشد.    ي فراوان   ي ن ي بال   ت ي اهم   تواند ي سالمندان  داشته 

  ش ي افزا   ال، ي شامل بهبود عملکرد اندوتل   ي احتمال   ي ها سازوکار 

(.  33است )   ي ط ي و کاهش مقاومت عرو  مح   د ي اکسا   ک ي تر ي ن 

م   ي بررس  نشان  واردشده    ي ها برنامه که طول    دهد ي مطالعات 

تمر   ، ي مقاومت   ن ي تمر  اسپ   ن ي شدت  مصرف  دوز  در    نا ي رول ي و 

هفته    24تا    12  ن ي ها عمدتاً ب بوده است. برنامه   ر ي سالمندان متغ 

  ک ي درصد    80تا    60  ۀ در محدود   ن ي و شدت تمر   ده ي طول کش 

  6تا    2  ن ي ب   نا ي رول ي دوز اسپ   که ي بوده است، درحال   نه ي ش ي تکرار ب 

متغ  روز  در  است.    ر ي گرم  است    ن ي ا بوده  ممکن  تنوع 

شده در آثار مداخله بر  اختلافات مشاهده   ي برخ   ۀ دهند ح ي توض 

التهاب   ک ي متابول   ي ها شاخص  به   ي و  م باشد.  که    رسد ي نظر 

ترک   ي فرد   ي ها پاسخ  به  و    ي مقاومت   ن ي تمر   ب ي سالمندان 

  ل ي باشد و تحل  رها ي متغ  ن ي ا  ب ي شدت وابسته به ترک به  نا ي رول ي اسپ 

  نه ي به   ط ي شرا   يي به شناسا   تواند ي م   نده ي در مطالعات آ   رگروه ي ز 

مدت  و  شدت  تمر )دوز،  برا ن ي زمان  شاخص   ي (  ها  بهبود 

باا  کند.  مطالعات    ها ت ي محدود   ي برخ   حال، ن ي کمک  در 

نمونه  تعداد  نخست،  شد:  مشاهده  بس واردشده  در  از    ي ار ي ها 

را    ج ي نتا   م ي تعم   ت ي مطالعات نسبتاً کم بود که ممکن است قابل 

مدت  و  دوز  دوم،  کند؛  اسپ محدود  مصرف  در    نا ي رول ي زمان 

ناهمگون  و  بود  متفاوت  مختلف  .  کرد ي م   جاد ي ا   ي مطالعات 

  يي غذا   م ي بر رژ   ي ق ي مطالعات کنترل دق   ي در برخ   ن، ي علاوه بر ا 

کنندگان خارج از دستورالعمل  شرکت   ي بدن   ت ي و سطح فعال 

م  که  نگرفت  صورت  سوگ   تواند ي مداخله  باشد.    ي ر ي منبع 

  ي دار ي پا   ي بررس   ي برا   مدت ي ن طولا   ي ها ي ر ي گ ي پ   ت، ي درنها 

مشاهده  همچن آثار  نشد؛  انجام  مطالعات  اغلب  در    ن ي شده 

احتمال   ک ي چ ي ه  عوارض  به  واردشده  مطالعات  مصرف    ي از 

اند؛  در سالمندان اشاره نکرده   ي مقاومت   ن ي با انجام تمر   نا ي رول ي اسپ 
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پ   مدت ي طولان   ي من ي ا   ن، ي بنابرا  مداخله    ن ي ا   ي جانب   ي امدها ي و 

  د ي با   نده ي آ   قات ي نشده است و تحق   ي بررس   امل طور ک هنوز به 

احتمال به  عوارض  ا   ي دقت  را    ي ا مداخله   ب ي ترک   ن ي ا   ي من ي و 

ا   ي اب ي ارز  بر  علاوه  س   ن، ي کنند.  مرور    ز ي ن   ک ي ستمات ي خود 

سوگ   يي ها ت ي محدود  احتمال  ک   ي ر ي دارد.    ت ي ف ي انتشار، 

برخ  محدود   ي متفاوت  و  مقالات    ي دسترس   ت ي مطالعات  به 

زبان  به  نتا   تواند ي م   گر ي د   ي ها منتشرشده  تأث   ج ي بر    ر ي مرور 

ا  وجود  با  س   ن ي ا   ها، ت ي محدود   ن ي بگذارد.    ک ي ستمات ي مرور 

اول  مبن   ي ر ي چشمگ   يۀ شواهد  اثربخش   ي را    ن ي تمر   ب ي ترک   ي بر 

  ک ي متابول   ي ها در بهبود شاخص   نا ي رول ي و مصرف اسپ   ي مقاومت 

التهاب  م   ي و  ارائه  سالمندان  ا دهد ي در  در    توانند ي م   ج ي نتا   ن ي . 

سلامت سالمندان    ي ارتقا   ي برا   ي ا مداخله   ي ها برنامه   ي طراح 

با استفاده از    ي آت   قات ي که تحق  گردد ي م  ه ي استفاده شوند. توص 

تر و  بزرگ   ي ها نمونه   تر، ي قو   ي با طراح   ي ن ي بال   ي ها يي کارآزما 

  ي تر ي تا شواهد قطع   رد ي انجام گ   تر ي طولان   ي ر ي گ ي پ   ي ها دوره 

  ن ي تمر  ب ي ترک  ثار آ  ي بررس  ن ي فراهم شود؛ همچن  نه ي زم  ن ي در ا 

  ي ن ي بال   ط ي و در شرا   ي سن   ي ها گروه   ر ي در سا   نا ي رول ي و اسپ   ي مقاومت 

م  ب   تواند ي خاص  دربار   ي شتر ي اطلاعات    ن ي ا   ي ها ت ي قابل   ۀ را 

  ن ي تمر   ۀ برنام   ک ي   ب ي ترک   ، ي عمل   دگاه ي مداخله فراهم کند. از د 

با دوز    ي ار ي منظم )دو تا سه جلسه در هفته( با مکمل   ي مقاومت 

اسپ  راهکار به   تواند ي م   نا ي رول ي مناسب    يي ردارو ي غ   ي عنوان 

  ک ي سلامت متابول   ي ارتقا   ي دسترس برا صرفه و قابل به مقرون 

  ک ي ستمات ي مرور س   ن ي ا   ج ي .نتا رد ي در سالمندان مورد توجه قرار گ 

ترک  که  داد  مکمل    ي مقاومت   ن ي تمر   ب ي نشان  مصرف  و 

مثبت   نا ي رول ي اسپ  التهاب   ي ک ي متابول   ي ها بر شاخص   ي آثار  در    ي و 

طور مؤثر سطح  به   تواند ي م   ي ب ي ترک   ۀ مداخل   ن ي دارد. ا   دان سالمن 

فشار خون و التهاب را بهبود بخشد    ، ي د ي پ ي ل   ل ي قند خون، پروفا 

درنت  آثار    ي زندگ   ت ي ف ي ک   جه، ي و  دهد.  ارتقا  را  سالمندان 

سالمندان    ک ي دو مداخله در بهبود سلامت متابول   ن ي ا   يي افزا هم 

راهکار    ک ي عنوان  به   تواند ي مزمن م   ي ها ي مار ي در برابر ب   ژه ي و به 

مقرون   يي ردارو ي غ  مد به و  در  سالمندان    ت ي ر ي صرفه  سلامت 

قرار گ  توجه  درنها رد ي مورد  و    ي مقاومت   ن ي تمر   ب ي ترک   ت، ي . 

اسپ  قابل   ک ي عنوان  به   نا ي رول ي مصرف  و  ساده  دسترس  راهکار 

از    ي ر ي شگ ي سلامت سالمندان و پ   ت ي در بهبود وضع   تواند ي م 

کند و به    فا ي ا   ي ات ي ح   ي نقش   ي سن   وه گر   ن ي مزمن در ا   ي ها ي مار ي ب 

  ي ان ي در جوامع مسن کمک شا   ي سلامت عموم   ي ها است ي س 

 . د ي نما 
 

   گزاریسپاس

نو   ۀ از هم  ا   ي سندگان ي پژوهشگران و    ۀ مقال   ن ي که در 

تحق   ي مرور  و  آثار  اشاره   قات ي به  به آنان  و  است  عنوان  شده 

تجرب   ي نظر   ي مبنا  شده   ق ي تحق   ن ي ا   ي و    مانه ي اند، صم استفاده 

به    ن ي ا   ۀ و نوآوران   وقفه ي ب   ي ها . تلاش م ي کن ي م   ي قدردان  افراد 

شا   ن ي ا   ي علم   ي محتوا   ي غنا  کمک  ا   ي ان ي مقاله  .  ست کرده 

م   سندگان ي نو  فناور   دارند ي اعلام  از  هوش    ن ي نو   ي ها ي که 

کرده   ق ي تحق   ت ي ف ي ک   ي ارتقا   ي برا   ي مصنوع  اند.  استفاده 

طور  شده به ارائه   ي ها ل ي و تحل   ي علم   ي ها م ي تصم   ۀ هم   حال، ن ي باا 

شده  ارائه   ي شده است و محتوا انجام   سندگان ي کامل توسط نو 

 . مطابقت دارد   ي ق و اخلا   ي علم   ي مقاله با استانداردها   ن ي در ا 

 تعارض منافع 

م   ن ي ا   سندگان ي نو  اعلام  ه   کنند ي مقاله    گونه چ ي که 

وجود    ق ي تحق   ن ي در ارتباط با ا   ي رمال ي غ   ا ي   ي تعارض منافع مال 

 . ندارد 

   کد اخلاق

مرور   ک ي مقاله    ن ي ا  مستق   ي مطالعه  و  با    ماًي است 

  افت ي در   ن، ي کار نکرده است. بنابرا   ي وان ي ح   ا ي   ي انسان   ي ها سوژه 

  ن ي ا   ه ي نبوده است. در سرتاسر ته   از ي مورد ن   ي کد اخلا  خاص 

بوده    بند ي پا   ي به شدت به اصول صداقت علم   سندگان ي مقاله، نو 

  ءرفتار سو   ا ي   ي سرقت علم   ف، ي و از هر گونه جعل داده، تحر 

 . اند کرده   ز ي پره   ي علم 

 یمال تی حما

  افت ي در   ي از نظر مال   ي ت ي حما   گونه چ ي ه   ق ي تحق   ن ي ا     

 . نکرده است 

 سندگانی مشارکت نو

  . دارند   ي کسان ي در نگارش مقاله سهم    سندگان ي نو 
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