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 درباره نشريه

 "فيزيولوژي ورزشي"به نشريه تخصصي  "علوم ورزشي پژوهش در"از نشريه  1388شريه از سال ن

مورخ  14359/11/3/89يون نشريات وزارت علوم به شماره نامه کميس ستغيير نام داده و بر اسا

اي علوم دريافت نموده است. اين نشريه با گواهي کتابخانه منطقه پژوهشي -ميامتياز عل 06/06/1389

 (ISC) در مرکز استنادي علوم جهان اسلام 18/7/86 م . د مورخ/1656و تکنولوژي به شماره 

اين نشريه در  12/12/88.ت مورخ 22140/1نامۀ شمارۀ گواهيهمچنين به  سازي گرديده است.نمايه

 .شده است (IF) مرکز استنادي علوم جهان اسلام موفق به اخذ ضريب تأثير

ت رئيسه پژوهشگاه، جهت صدور بر اساس مجوز کميسيون بررسي نشريات کشور و طبق مصوبات هيا 

هزار تومان از  300است، مبلغ يافت شده رد 1399ابتداي سال گواهي پذيرش مقالاتي که از 

 .ق به اخذ پذيرش در اين نشريه شده است دريافت مي گردداني که مقالات آنان موفندگنويس

 .شودمي ، هزينه هاي ويراستاري، صفحه آرايي و چاپ نشريهDOI اين مبلغ صرف تخصيص

ازي، تحريف، سرقت ادبي، امل داده سشپايبند به قوانين بين المللي عليه سوء استفاده علمي  نشريهاين 

در طي مرور و پروسه داوري، مطابق با دستورالعمل بين  شد. هرگونه سوء رفتار مشکوکبا و غيره مي

 .فتمورد بررسي قرار خواهد گر (COPE) المللي کميته اخلاق چاپ آثار علمي

با اين وجود بر  ه را دارد.دژوهشگاه تربيت بدني و علوم ورزشي ماکليت حق چاپ تمام موارد منتشر شپ

ر اين نشريه به صورت آزاد در وب شده دت با دسترسي آزاد، تمام مطالعات چاپ ارااساس قوانين انتش

 .سايت نشريه براي عموم بدون پرداخت هزينه قابل دسترس مي باشد

يت بدني و بميل هاي وارد شده در اين سايت محرمانه بوده و فقط در نشريات پژوهشگاه ترنام ها و اي

 .رفتچ شخص يا سازمان ديگري قرار نخواهد گهي علوم ورزشي بکار ميرود و در دسترس
 

 اهداف و چشم انداز

دانش؛ هاي نوين پژوهشي به منظور گسترش مرزهاي انتشار يافته، اين نشريههدف از چاپ و انتشار 

 پايه بر  اتتجربي و هاآموخته تبادل منظور به متخصصين کاربردي و نظري انتقال دستاوردهاي 

ايجاد و توسعه شبکه تعاملي بين پژوهشگران و مراکز ؛ ورزشي علوم حيطه در معتبر پژوهشي هايروش

ورزشي و هاي مختلف علوم کمک به ارتقاي سطح دانش علمي و پژوهش در زمينه؛ علمي ـ پژوهشي

کمک به ؛ يقاتي کشورقتلاش در جهت رفع نيازهاي علمي و تح؛ نهادينه کردن پژوهش در کشور

تلاش براي ورود و عضويت درپايگاه هاي و  در حوزه علوم ورزشي لمييابي و حل مسائل عمساله

 است. المللياطلاعاتي بين
 

 بندي مقالاتدسته

 فيزيولوژي ورزشي بنيادي و توسعه اي •

 لوژي ورزشي کاربردي و توليد دانش مليفيزيو •

 

 



 

و علوم ورزشي در جهت تقويت و  تربيت بدني نشريۀ فيزيولوژي ورزشي پژوهشگاه

هش هاي مستمر پژوهشگران در يک حيطۀ خاص، همچنين معرفي از پژويت حما

براي  مقالات مروري رويکردهاي جديد و تقويت باورهاي پژوهشي، اقدام به پذيرش

 ه نموده است.چاپ در نشري

باشد،  اين ويژگي يلذا از پژوهشگران محترمي که مطالعات و پژوهش هاي آنها دارا

تا در فرايند  ود را به آدرس مجله ارسال فرمايندت خدعوت بعمل مي آيد تا مقالا

 داوري و چاپ قرار گيرد.

 

براي نشريه علمي و پژوهشي فيزيولوژي  ساختار نگارشي مقالات مروري

 ورزشي

 اصول نگارش و ارسال مقاله پژوهشي براي" تار نگارشي مقاله مروري مطابق باساخ

ست مي باشد و بايد از مه آمده ااداکه در "و پژوهشي فيزيولوژي ورزشي نشريه علمي

 :قسمت هاي زير تشکيل شده باشد

چکيده فارسي و انگليسي )خلاصه اي از مقدمه،محورهاي موضوعي مقاله،جمع  -1

 چشم انداز هاي پژوهشي(بندي و ارائه 

رويکرد جديد  ي ارائه يکامقدمه شامل خلاصه اي از مباني نظري و تجربي بر -2

ارچوب،جهت و مسيري که يدن يک فرضيه و معرفي چهکش علمي،خلق يا به چالش

 مقاله براي رسيدن به هدف مورد نظر اتخاذ کرده است

 هر محور و بين محورهامحورهاي موضوعي مقاله با رعايت انسجام مطالب در  -3

 جمع بندي -4

 ارائه چشم اندازهاي پژوهشي -5

  عمناب -6

درصد از  10حداقل موضوع مقاله بايد  با منابع اصلي و مرتبطدر ي، لات مرور* در مقا

 درصد از مجموع نويسندگان مقاله باشد. 20نويسنده اصلي و يا 

  



 

 ورزشي ه فيزيولوژيبراي نشريپژوهشي -علمي مقاله ارسال و نگارش اصول

 و ،يوردا ارزيابي، اولويت ، IFا ضريب ب و ISCدرجه  پژوهشي  با –فيزيولوژي ورزشي با امتياز علمي  فصلنامه
 مزبور تخصصي ي حوزه با بيشتري مفهومي و موضوعي قرابت از داد که خواهد اختصاص مقالاتي بها ر انتشار

خود مي  مقالات نگارش در علمي و اخلاقي استانداردهاي عايتر به موظف مقالات نويسندگان. باشند برخوردار
 اولويت مجله اين در چاپ براي بررسي، کت و موردي تحليلي، شده، ترجمه هايلهمقا فعلي، طشراي باشند. در

 .ندارند
 تمامي مقالاتي که به صورت الکترونيکي در سامانه نشريات پژوهشگاه تربيت بدني ثبت گردند در ابتدا توسط

بيشتر وارد فرايند  هاي تخصصي يسردبير نشريه بررسي و در صورت دارا بودن ملاک هاي لازم براي انجام بررس
 تحريريه سردبير و هيات سوي از که داور 2 حداقل توسط نويسندگان نام بدون ين مقالات. اداوري مي شوند

 از درخواستي اصلاحات اعمال به نياز يا رد پذيرش، از مسئول نويسنده و شد خواهند ارزيابي شوندمي انتخاب
 و بوده راهنما اين رد هذکرشد موارد مطابق کاملاا  مقاله هچنانچ. شد دخواه مطلع وقت اسرع در داوران سوي

  .نوبت چاپ قرار خواهد گرفت در نمايد، اخذ نيز را داوران کامل پذيرش
 است الزامي مقاله تنظيم براي زير کليه موارد رعايت

               قلم با( فرمتر از هر طسانتي 2 حداقل) لازم حاشيه رعايت با ستوني يک صورت به مقاله مطالب -
B-NAZANIN13 قلمفارسي و  تونبراي م Times New Roman 12 شوند. تايپ انگليسي متون براي  

فهرست منابع  )تمامي بخش ها شامل صفحه اول، چکيده، متن اصلي صفحه 15 از نبايد مقاله صفحات تعداد -
 . کند و جداول(  تجاوز

 کاربرد از کانما دح تا و باشد شده نوشته روان و يسلس فارسي به دستوري، قواعد رعايت ضمن بايد مقاله -
 يا مصطلح فارسي جايگزين واژه که صورتي در .گردد پرهيز دارند فارسي مناسب معادل که بيگانه اصطلاحات

 زيرنويس يا پرانتز در داخل انگليسي واژه اصل و استفاده آوانويسي از رسيفا حروف با توانمي نباشد، مناسب
   .شود اشتهگن

زير نويس  صفحه پايين در را استفاده مورد اصطلاحات و خارجي يها نام لاتين معادل بايد همچنين مولف -
 آنها کامل نام استفاده، ناولي در شوند نيز مي برده بکار اختصاري علائم بصورت که عباراتي يا و ها واژه .نمايد
 دندارتاسا موارد فقط که است ذکر به لازم انماده و ففخم و اختصاري هايالبته در خصوص واژه .گردد ذکر
 .گيرند قرار استفاده مورد نبايد هاچکيده و عنوان در وجه هيچ به و باشدمي استفاده قابل آنها

  صفحه( باشد. و مرکز پايين ه )درداراي شماره صفح تمامي متن اصلي مقاله مي بايست -
 اول صفحه

 دو به آنها اشتغال محل و علمي هدرج با همراه نويسندگان خانوادگينام و نام له،امق صفحه اول مقاله شامل عنوان
 که هنگامي. باشد پژوهش انجام محل و مالي حاميان ناظر، و در صورت وجود مؤسسه  انگليسي، و فارسي زبان

 خود خانوادگي مان و نام زير در را خود سکونت محل استان و شهر نام بايد ندارد، وابستگي اي کار محل مولف
راه با ذکر نام نويسنده مسئول( به صورت مشخص رونيک نويسنده مسئول )هملکتنشاني، تلفن و پست ا .بنويسد

 بايد ذکر گردد. تمامي مکاتبات نشريه تنها با نويسنده مسئول انجام خواهد شد. 



 

  دوم صفحه
در يک پاراگراف،  مقاله کيدهي گردند. چمبه ترتيب ذکر  واژگان کليدي و فارسي چکيده عنوان فارسي مقاله،

باشد )نيازي نيست تا در متن  شده ذکر گيرينتيجه و هايافته ها،روش هدف، آن متن در و کلمه 250 رحداکث
 استفاده معلوم هاي فعل د(. در متن چکيده ازچکيده اين چهار بخش تفکيک شده و عنوان هر بخش ذکر گرد

گردد. لازم به  استفاده حال انمز فعل از گيرينتيجه براي و گذشته فعل از هدش انجام آنچه توصيف براي. شود
 و مخفف و اختصاري هايواژه ذکر است که در متن چکيده به هيچ عنوان نبايد منبع دهي نمود و همچنين از 

 کلمه بوده و با کاما از يکديگر جدا شوند.  3-5. کليد واژگان نيز بين ستفاده کردا نمادها
  سوم هحصف

شايسته است چکيده . مي باشد مرتبط کليد واژگان و انگليسي دهچکي وم شامل عنوان انگليسي مقاله،ه سصفح
 ( دقيقا با چکيده و کليد واژگان فارسي مطابقت نمايد. Keywordsانگليسي و کليد واژگان )

 مقاله تنم
بخش مقدمه، روش شناسي،  نتايج، بحث و نتيجه گيري، تشکر و قدرداني و  6متن اصلي مقاله به ترتيب شامل  

بايد بيان شوند. در مقابل اين عناوين از  و با همين عناوين هاي فوق به صورت مجزاش منابع مي باشد. کليه بخ
 پرهيز گردد.   ":  "قرار دادن علامت  

 مقدمه
دارد؟ اين  آنها با تفاوتي چه و است مرتبط قبلي کارهاي با چگونه چيست؟ مساله که دهد حتوضي بايد مقدمه 

مسئله،  اين در موجود هاي گذشته، چالش مطالعات بر مروري با مسئله بخش در دو تا سه صفحه به گزارش بيان
 غير و ضروري غير ومي،عم مطالب ننوشت مي پردازد. در نوشتن مقدمه از پژوهشضرورت، کاربرد نتايج و اهداف 

 باشد. استفاده قابل ايحرفه افراد براي فقط که شود نوشته ايگونه به نبايد مقدمه همچنين. شود خودداري مفيد
 پژوهش روش

 کند. در اين بخش جزييات تکرار را مقاله نويسنده تجربه آن، با بتواند ايخواننده هر که شود نوشته بايد نحوي به
 هاينمونه ،پژوهش اجراي مکان و زمان گيري،پي و طرح اجراي زمان آن، مدت انتخاب علت و ژوهشپروش 
 ، پژوهشاز  خروج و ورود هاينمونه، ملاک تعداد منطق و گيرينمونه روش انتخاب آنها، ملاک و آزمون مورد
ابزارها  و وسايل پايايي و روايي)ي گيراندازه پژوهش، ابزارهاي در اخلاق موازين اطلاعات، رعايت آوريجمع نحوه

به تناسب  هادستگاه و مواد سازنده شرکت و کشور نام آماري مورد استفاده، هايآزمون( در خارج و داخل کشور
 مي بايست گزارش شود.  پژوهشروش 

 مشخصا اضافه گردد که در آن به کليه "ملاحظات اخلاقي"در قسمت روش پژوهش مقاله، بندي با عنوان 

 موازين اخلاقي رعايت شده در انجام پژوهش اشاره شده باشد. ملاحظات و

در صورتيکه جهت انجام پژوهش روي آزمودني ها چه انساني چه حيواني مداخله اي صورت گرفته که احتمال 

 .ستبروز کوچکترين عارضه يا ناراحتي براي آزمودني وجود داشته، دريافت کد اخلاق از يک مرکز معتبر الزامي ا

 نتايج
با توجه به اصول علمي به صورت کاملا شفاف  پژوهشمي باشد. نتايج  پژوهش هاييافته کامل نتايج شامل شرح 

اطمينان،  حدود با ميانگين گزارش درصد، با عدد دقيق شامل گزارش نتايج و روشن مي بايست ارائه گردند. ارائه
( در آزمون هاي آمار P=0.012)به عنوان مثال  P-Valueق ذکر دقيق مقادير آماره آزمون ها بالاخص مقدار دقي

 استنباطي ضروري مي باشد. 
اـفته تنها به گزارش مهم ترين مولفين لازم است   به دست آمده اکتفا کنند. هايي

 
 



 

 دو و سفيد و سياه به صورت ممکن تعداد حداقل با نمودارهاي فارسي و جدول از منـاسب استـفاده همچنين
  طالعه مقاله خواهد شد.جب سهولت مبعدي مو

 در زير آن درج شود.  گذاري شده و عنوان شکل نام "شکل"ها، نمودارها و تصاوير با واژه کليه شکل
 عناوين جداول نيز در بالاي آنها قرار داده مي شود. 

 کليه شکل ها و جداول بايد داخل متن مقاله گنجانده شود.
و شماره آن، خط تيره و سپس عنوان ذکر يا جدول  لمه شکل پس از ک  ليا جدو براي درج عنوان هر شکل

 گردد. 
 کليه شکل ها و جداول بايد داخل متن مقاله گنجانده شود.

شوند و نويسندگان محترم مي بايست از قرار دادن تصوير شکل ها ها بايد به وضوح و کيفيت بالا تهيه عکس
 ز نرم افزارهاي مربوطه استفاده کنند. برگرفته ا خودداري نموده و تنها از فايل هاي اصلي

بهتر است براي متمايز کردن ستون نمودارها به جاي استفاده از رنگ هاي مختلف از هاشور به شيوه هاي 
 مختلف استفاده کرد.

 و جداول در اندشده آورده متن در که مطالبي تکرار از است بديهي مجله، صفحات محدوديت به توجه با 
  نمود. تناباج بايد کسبالع

 عنوان. آورد متن در راحتي به را( نتيجه) آمده استفاده از جدول وقتي مجاز است که نتوان اطلاعات به دست 
 . شود مراجعه متن به نباشد نياز که نحوي به باشد گويا بايد جدول

 شد. اعداد جدول حتي الامکان بدون اعشار و در صورت لزوم تا دو رقم اعشار داشته با
 رات و علائم متن جدول را مي توان با زير نويس روشن کرد.اختصا

ستفاده سه خط( آن هم براي مشخص کردن تيتر و انتهاي جدول ا ")ترجيحادر جدول فقط از خطوط افقي  
 شود.

 اعداد و ارقام و مطالب جدول نبايد در متن مقاله تکرار شده باشد. 
 فحه مجله )طولي يا عرضي( جا بگيرد. که در يک صابعاد جداول بايد طوري تنظيم شوند  

 بحث و نتيجه گيري
 مطالعات از حاصل هاي يافته با نتايج تحقيق ها، مقايسۀآن محدوديت اهميت و و ها، آثار يافته مهم نکات شرح

 و گيريهنتيج نهايت در ها، و يافته احتمالي کاربرد بيان  اختلاف، مورد و مشترک موارد تفسير و ديگر، توجيه
نتيجه  انتهاي پژوهش از موارد مورد بحث در اين بخش مقاله است. در هاي يافته از حاصل پيشنهادات رائها

( تحقيق) مقاله اينکه و دانيم مي مطالعه مورد موضوع باره در کنون تا که آنچه باره بحث مختصري در گيري
 در اين بخش از .شود مي پيشنهاد کند، مي هاضاف مطالعه مورد موضوع و حيطه به جديدي اطلاعات چه حاضر
 عرضه است، نشده اشاره آن به ها يافته قسمت در که جديد نتايج نبايد و گردد خودداري ها يافته بخش تکرار
 .شود خودداري نيز بايد کنند نمي مطرح را آن مطالعه هاي يافته که درمواردي نظر اظهار از. شود

 .يا دستاورد کاربردي مقاله بيان شود  مقاله، دريک يا دو جمله پيام عنوان پيامقسمتي ب  در انتهاي مقاله و در
 قدرداني  و تشكر

 مي شود ذکر است گرديده مقاله تهيه و تحقيق انجام به منجر که مالي حمايت منابع يا منبع نام قسمت اين در
 يا استفاده البته. مي گردد نيقدردا و کرداشته اند تش همکاري تحقيق انجام در که هايي گروه يا افراد کليه از و

 .است نويسندگان دلخواه به مقاله متن در قسمت اين استفاده عدم
 



 

 منابع
ور )ظهور در متن( مي باشد. در اين شيوه اولين ارجاع در متن وشيوه منبع دهي در اين مجله بر اساس شيوه ونک 

 منابع يز با شماره يک مشخص مي شود.  تعداداي مقاله نشماره يک را گرفته و اين منبع در بخش منابع در انته
 بين بايد باشد، مي پرانتز از استفاده به نياز جا هر متن داخل در. باشد شماره 40 از نبايد بيش انگليسي و فارسي
( در 1) اشميت توسط شده انجام بررسي:  مثلاا  بچسبد؛ کلمه به نبايد پرانتز و باشد فاصله پرانتز و کلمه آخر حرف
 ...  داد نشان 2007سال 

در مواردي که محقق اقدام به نوشتن نام نويسنده مقاله و سال اجراي تحقيق مي کند )همچون مثال بالا( لازم 
 شده استفاده هاي پرانتز داخل در که است تا شماره منبع مورد نظر را نيز ذکر کند. همچنين توجه شود زماني

 چپ سمت از و بزرگ به کوچک از بايد منابع گيرد،مي قرار منبع دو از بيش ،(متن داخل در) منابع نوشتن براي
 پرانتز داخل منابع . اگر(12،14،21: )مثلاا  شوند جدا يکديگر از کاما حرف با و شوند نوشته راست بدون فاصله به

 قرار تيره خط يک آخر و اول منبع بين آنها، همۀ نوشتن جاي به دارند، قرار هم سر پشت و است مورد دو از بيش
علاوه بر اين مي توان اين شيوه ها را با يکديگر ترکيب نمود (. 1-4) شود نوشته (1،2،3،4) جاي به مثلاا : شود داده

(32،12،7-2 .) 
زماني که بخشي از مطالب يک کتاب استفاده شده و محقق قصد مشخص ساختن دقيق محل مورد نظر را دارد 

است. زماني نيز که محقق قصد  4از منبع  23( که به مفهوم صفحه 4، 23صفاده کند )مي تواند از اين شيوه است
( بيان داشت ... 2004نقل قول از محققي ديگر را دارد مي تواند به اين شکل نقل قول کند: ريچارد اي. اشميت )

ج مطالعه اشميت منبع نتاي را مطالعه نموده و در اين 5( که اين به اين مفهوم است که نويسنده منبع 5)به نقل از 
 .شود مي پيشنهاد نشريه کيفيت ارتقاء و اشتباه کاهش جهت EndNote سيستم از را گزارش مي کند. استفاده

ور مي توانند اطلاعات لازم را از سايت ونويسندگان براي اخذ اطلاعات کامل در خصوص شيوه ي منبع دهي ونک
چنين از طريق لينک زير نيز مي توان اطلاعات کاملي در ت کنند. همهاي مختلف به زبان فارسي و انگليسي درياف

 اين خصوص اخذ نمود:
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK7256 

 استفاده مورد منابع نگارش نحوۀ

          زبان انگليسي نوشته شوند، سال منابع فارسي به ميلادي ذکر شود و  منابع فارسي بايد به تمامي

 .در انتها آورده شود  (in persian)عبارت

  مقاله -1
 آورده et al /همکاران واژه از استفاده با نفر 6 از بيش و کامل بصورت اول نفر 6 تا) نويسنده نام و خانوادگي نام

 . صفحه شمارۀ(: مجله شماره) دوره شماره مجله. سال؛ نام. مقاله عنوان(. شود
Esfandiari S, Sasson Z, Goodman J M. Short-term high-intensity interval and continuous moderate-

intensity training improve maximal aerobic power and diastolic filling during exercise. Eur J Appl 
Physiol. 2014; 114(2): 331-43.  

. براي يافتن مخفف نام ستفاده شودبه صورت مخفف ا Medline در خصوص شيوه نوشتن نام مجلات بايد از شيوه
 مجلات مي توان از لينک زير خلاصه نام مجلات معتبر دنيا را دريافت نمود:

http://www.efm.leeds.ac.uk/~mark/ISIabbr/ 
 کتاب -2

مترجمان.  /مترجمي و نام خانوادگنام. کتاب عنوان(. نويسندگان) نويسنده نام و خانوادگي نام :  کتاب ترجمه
 . صفحه شمارۀ ناشر؛ سال انتشار. ص: نشر محل شهر يرايش.چاپ يا و ۀشمار

ناشر؛ سال : چاپ محل شهر چاپ. شمارۀ. کتاب عنوان(. نويسندگان) نويسنده نام و خانوادگي نام: کتاب تاليف
 .صفحه شمارۀ انتشار. ص

Kaufman, D. M. Clinical neurology for psychiatrists. 4thed. New York: W. D. Saunders Company. 
1995.p. 21-5 
توضيح اين که در کتاب هايي که از چند بخش کتاب استفاده شده است مي توان شماره صفحات بخش هاي 

 مختلف را به شکل زير وارد نمود:
  15-20،209، 231ص 

 



 

 
ن شکل مشخص ه را به ايدر اينگونه موارد در متن مقاله نيز مي توان در هر بار استفاده از اين منبع شماره صفح

 4منبع شماره  209( و اين پرانتز به اين مفهوم است که مطلب متعلق به صفحه 4،  209)ص شريعت زادهنمود: 
 است( مي باشد.  شريعت زاده)که متعلق به دکتر 

 فشرده هايلوح در موجود اطلاعات يا اينترنت شبكه از مقاله -3
 دريافت. تاريخ محل انتشار: نام منتشر کننده يا ناشر؛ .مطلب نعنوا( . اننويسندگ) نويسنده نام و خانوادگي نام

 . فشرده لوح نام يا اينترنتي نشاني
 پژوهشي هايطرح و نامه، رسالهپايان -4
 رساله ارشد،کارشناسي نامهپايان واژه پژوهش )ذکر يا رساله نامه،پايان عنوان(. مجريان) مجري نام و خانوادگي نام

 هشي(. محل انتشار: دانشگاه يا سازمان حامي؛ سال انتشار.پژو طرح يا دکتري
 مجموعه مقالات کنفرانس ها يا همايش هاي علمي -5
مقاله. عنوان همايش؛ زمان همايش؛ مکان همايش: نام ناشر؛  عنوان(. نويسندگان) نويسنده نام و خانوادگي نام 

 زمان انتشار. ص شماره صفحه.
 شودمي بررسي زير شرايط اساس رب مقاله ق،فو نكات بر علاوه  

 مدت ظرف را مجله کارشناسان و داوران سوي از شده درخواست تغييرات مسئول، نويسنده که صورتي در -
 . شودمي حذف داوري و بررسي فرآيند از مقاله  نکند، ارسال سامانه طريق از و انجام روز 30

 در لازم توضيحات بايست مي محقق لاحاتاص انجام طشر به مقاله پذيرش صورت در است ذکر به لازم -
 رنگي با نيز را گرفته انجام اصلاحات و نموده ارائه مقاله ابتداي در نامه يک قالب در را سوالات کليه خصوص

 مقاله از اي نسخه  در اعمال اين است بهتر. نمايد مشخص( مشخص رنگ يک با داور هر براي)  متمايز
 بتواند نظر يک با داور تا نشوند حذف توضيحات اين و نموده ارائه آن در را وضيحاتت داور که شود انجام

 . نمايد بررسي را لازم تغييرات

 پذيرش مقاله منوط به تاييد نهايي سردبير نشريه است و تاييد دو داور، دليل بر پذيرش مقاله نيست. -
 .است آن نويسندگان يا نويسنده با مقاله، علمي محتواي مسووليت -
 . است آزاد( مؤلف تأييد با)  مقاله ويرايش يا و رد يا قبول در نشريه يريهتحر هيئت -
 اين مشاهده صورت در. باشد شده چاپ خارجي يا و داخلي نشريۀ هيچ در قبلاا  نبايد شده منتشر مقالات -

 ساير به نويسنده تعهد عدم انعکاس ضمن و شد خواهد حذف نشريه اين داوري فرآيند از مقاله موضوع
 . داد نخواهد قرار بررسي مورد را نويسنده آن ديگر مقالات نشريه، مديريت کشور، علمي اتنشري

 باشد، نکرده دريافت را خود مقاله( رد يا پذيرش) نهايي جواب که زماني تا کند تعهد مقاله دهندۀارائه -
 . نکند ارسال ديگر خارجي و داخلي نشريات به را خود مقالات

 . است آزاد مآخذ کامل ذکر با يهنشر ندرجاتازم استفاده -

 .س از صدور نامه پذيرش، امکان هيچگونه تغييري در نام و ترتيب نويسندگان مقالات وجود نداردپ -

از طريق  تنظيم و را خود مقاله راهنما اين مندرجات مطالعه ضمن شودمي درخواست محترم نويسنده از پايان، در
 . کند ارسال اتنشري سامانه
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شريه و تشكيل سامانه نثبت مقاله در 
 پرونده

 اعلام وصول مقاله به نويسنده

 تحريريهتعيين داوران درهيئت

 *اورد ال به دوارس

 نويسنده از فرم تعهد

تائيد هردو داور بدون نياز به  تائيد دو داور با انجام اصلاحات
 اصلاحات

 هر دو داور تأييدعدم 

 تأييديك داور و عدم  تأييد
 داور دوم

ت ارسال مقاله به نويسنده جه
 لاحاتانجام اص

بررسي نهايي سردبير و 
نظر در خصوص رد اعلام 

 مقاله يا تعيين داور مجدد

 ارسال به داور سوم

 برگشت و ثبت مجدد 
 نشريهسامانه  در

بررسي اصلاحات انجام شده 
 توسط داوران

 داورسوم تأييدعدم  داورسوم تأييد

بررسي نهايي سردبير و 
نظر در خصوص رد اعلام 

مقاله يا تعيين داور 
 مجدد
 

بدون  تأييد
 اصلاحات

با  تأييد
 اصلاحات

 تأييد
 اصلاحات

 أييدت عدم
 اصلاحات

ارسال مجدد 
 جهت اصلاحات

 برگشت و ثبت مجدد

 عدم تأييد
 اصلاحات

 تأييد
 اصلاحات

بررسي نهايي 
 نظراعلام سردبير و 

د مقاله در خصوص ر
 يا تعيين داور مجدد

 

ارسال به نويسنده 
 اتجهت اصلاح

برگشت و ثبت مجدد 
 در دفترنشريه

بررسي اصلاحات 
 شده توسط داورانانجام

 اصلاحات تأييدعدم 

ارسال مجدد جهت 
 اصلاحات

 برگشت و ثبت مجدد

 تأييد
 اصلاحات

 تأييدعدم 
 اصلاحات

اعلام پذيرش 
 مقاله

بررسي نهايي 
نظر اعلام سردبير و 

در خصوص رد مقاله 
 يا تعيين داور مجدد

 

نهايي  بررسي
توسط سردبير 

 نشريه

درخواست انجام 
 اصلاحات

که  با موضوعات خاصسفارشي يا * مقالات 

د )مانن باشداز طرف پژوهشگاه فراخوان شده 

مقالات مرتبط با کرونا ويروس( به تشخيص 

تاييد تک داور و بررسي سردبير نشريه با 

 سردبير پذيرفته مي شود.
 چاپ
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Abstract 
Homeobox C8 (HOXC8) and Homeobox C9 (HOXC9) are hemoproteins involving in 

white adipose tissue (WAT) development. The current study aimed to investigate the 

effect of endurance training on gene expression of HOXC8 and HOXC9 in subcutaneous 

WAT. For this, 16 Wistar rats (8 weeks old, an average of 210 gram) were divided into 

1) control (n=8), and 2) endurance training (n=8) groups. The subjects of the training 

group underwent continuous endurance training (by the average speed of 25 m/min; the 

average duration of 25 min) on the treadmill for eight weeks (5 sessions per week). Real-

time PCR was used to measure the gene expression of subcutaneous tissue. Data showed 

that uncoupling protein 1 (UCP1) expression was significantly higher in the trained 

group than control (P=0.018). However, the gene expression of HOXC8 and HOXC9 

was not significantly different between trained and control groups (Phoxc8=0.36; 

Phoxc9=0.52). The results of the present study indicated that the endurance training did 

not change the gene expression of HOXC8 and HOXC9 in subcutaneous WAT, likely 

representing that the endurance training could not change the features regarding to 

whitening and browning of WAT. 
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Extended Abstract  

Background and Purpose 

Browning of white adipose tissue (WAT) plays an essential role in energy 

expenditure and, thus, in protection against obesity (1). Homeobox C8 (HOXC8) 

as a white-fat regulatory factor and homeobox C9 (HOXC9) as a brite-fat 

regulatory factor are complicated in gene expression related to the browning of 

WAT (2).  

Although the role of exercise training on the expression of uncoupling protein 1 

(UCP1) and browning of WAT has been established (3), the effect of exercise 

training on HOXC8 and HOXC9 has not yet been determined. This study aimed 

to investigate the effect of endurance training on gene expression of HOXC8 and 

HOXC9 in subcutaneous in WAT.  
 

Methods  
Sixteen male Wistar rats (eight weeks old) were used as study subjects. The rats 

were randomly assigned into 1) control (n=8), and 2) endurance training (n=8) 

groups.  

The rats of the endurance training group were subjected to aerobic training for 

eight weeks (five sessions per week). The aerobic training was done as a 

continuous running protocol on a rodent treadmill at 0% inclination. The training 

load was progressively increased from 20 min per session at 15 m/min in the 

first week to 35 min at 30 m/min in the last week of the protocol. The animals 

were euthanized 48 h after the last session of exercise training to avoid exercise-

related acute effects.  

After fasting overnight, the animals were euthanized, and the subcutaneous 

(inguinal) WAT depots were quickly dissected out.  

Relative gene expression of UCP1, HOXC8, and HOXC9 was measured by a 

real-time PCR method that consists of multiple stages, including RNA 

extraction, cDNA synthesis, primers design, real-time PCR, and quantification 

of gene expression. 

 Data of gene expression were analyzed using an independent t-test by SPSS 22. 

A p-value of p<0.05 was considered statistically significant. 

 

Results 

Data showed that the gene expression of UCP1 was significantly higher in the 

trained group than control (P=0.018). However, the gene expression of HOXC8 

and HOXC9 were not significantly different between trained and control groups 

(Phoxc8=0.36; Phoxc9=0.52). These results indicated that endurance training could 

increase UCP1 gene expression and could regulate the browning of WAT. 

However, endurance training could not affect the HOXC8 and HOXC9 gene 

expression. 
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Conclusion 
HOXC8 and HOXC9 play a critical role in changing the WAT phenotype (4). 

Indeed, HOXC8 mediates the transcription of genes related to the whitening of 

WAT (5). However, HOXC9 regulates the transcription of the genes associated 

with the browning of WAT (2). Therefore, HOXC8 is recognized as a marker of 

white adipose tissue; however, HOXC9 is considered a brite adipose tissue 

marker (2). 

The finding of this study showed that endurance training could induce 

transcription of the UCP1 gene but not the HOXC8 or HOXC9 genes, indicating 

that endurance training could induce the browning of WAT by a mechanism 

independent of HOXC8 and HOXC9. 

 

Keywords: Endurance Training, UCP1, HOXC8, HOXC9, White Adipose 

Tissue 

 

References 
1. Wu J, Cohen P, Spiegelman BM. Adaptive thermogenesis in adipocytes: is beige the 

new brown? Gene Dev. 2013;27(3):234-50. 

2. Walden TB.Regulatory factors that reveal three distinct adipocytes : the brown, the 

white and the brite. Stockholm: The Wenner-Gren Institute, Stockholm University;2010. 

p. 89. 

3. Afshari S, Mohammad-Amoli M, Daneshyar S. Comparison of moderate and high 

volume aerobic training on gene expression of uncoupling protein 1  (UCP-1) in  

subcutaneous white adipose tissue of wistar rats. Iranian Journal of Endocrinology and 

Metabolism. 2017;19(1):34-40. (In Persian). 

4. Mori M, Nakagami H, Rodriguez-Araujo G, Nimura K, Kaneda Y. Essential role for 

miR-196a in brown adipogenesis of white fat progenitor cells. PLoS Biol. 

2012;10(4):e1001314. 

5. Nakagami H. The mechanism of white and brown adipocyte differentiation. Diabetes 

Metab J. 2013;37(2):85-90. 

http://genesdev.cshlp.org/content/27/3/234.short
http://genesdev.cshlp.org/content/27/3/234.short
https://www.sid.ir/en/Journal/ViewPaper.aspx?ID=595375
https://www.sid.ir/en/Journal/ViewPaper.aspx?ID=595375
https://www.sid.ir/en/Journal/ViewPaper.aspx?ID=595375
https://www.sid.ir/en/Journal/ViewPaper.aspx?ID=595375
https://journals.plos.org/plosbiology/article?id=10.1371/journal.pbio.1001314
https://journals.plos.org/plosbiology/article?id=10.1371/journal.pbio.1001314
https://journals.plos.org/plosbiology/article?id=10.1371/journal.pbio.1001314
https://synapse.koreamed.org/upload/SynapseData/PDFData/2004DMJ/dmj-37-85.pdf
https://synapse.koreamed.org/upload/SynapseData/PDFData/2004DMJ/dmj-37-85.pdf


 17-38.صص  1400بهار ، 49شماره  ، 13دوره                                                              فيزيولوژي ورزشي 

 مقالة پژوهشي

و سی نه  (HOXC8) سی هشت های هموباکساثر تمرین استقامتی بر بیان ژن

)9(HOXC 1های صحرایی نر نژاد ویستاردر بافت چربی موش 
 

 4، مهدی کدیور2سمانه افشاری ،2رضا کردیمحمدیار، سعید دانش
 

 ، بروجردالعظمی بروجردی )ره( دانشگاه آیت اللهعلوم انسانی،  بدنی، دانشکدۀاستادیار، گروه تربیت. 1
 مسئول( )نویسندۀ

 بدنی و علوم ورزشی، دانشگاه تهران، تهران، گروه فیزیولوژی ورزشی، دانشکدۀ تربیتاستاد. 2

 بدنی و علوم ورزشی، دانشگاه تهران، تهراند، گروه فیزیولوژی ورزشی، دانشکدۀ تربیتارشکارشناسی. 3

 ، گروه بیوشیمی، انستیتو پاستور ایران، تهراندانشیار. 4
 

 25/07/1396تاريخ پذيرش:                       28/01/1396تاريخ دريافت: 

 چکیده 
نمو بافت ي هستند که در يهاپروتئين (HOXC9)و سي نه    (HOXC8)سي هشتهموباکس هاي پروتئين

سي هشت و هاي هموباکس ژن بررسي اثر تمرين استقامتي بر بيان چربي نقش دارند. اين پژوهش با هدف

 هفته و هشت سنبا )صحرايي نژاد ويستار موش در بافت چربي سفيد زيرپوستي انجام شد. شانزده سي نه 

تمرين صورت تصادفي به دو گروه شامل گروه کنترل )هشت سر( و گروه به( گرم 220 وزن نيانگيم

، تحت اي پنج جلسهمدت هشت هفته، هفتهتمريني به هاي گروهتقامتي )هشت سر( تقسيم شدند. موشاس

 (قهيدق 25 مدت نيانگيم باو  قهيمتر در دق 25 سرعت نيانگي)با م گردان وي نوارتمرين استقامتي تداومي ر

 Real) ريل تايم  از روش يرپوستيز يچرب بافت در هاي هدفگيري بيان نسبي ژنقرار گرفتند. براي اندازه

Time–PCR) .يک  ۀکنندفتـج ريغئين ـبيان نسبي ژن پروت نشان داد هايافتهاستفاده شد(UCP1)  در

بيان حال، ؛ بااين(P = 0.018)تر بود ـاداري بيشـصورت معنامتي در مقايسـه با گروه کـنترل بهگروه استق

در گروه استقامتي در مقايسه با گروه کنترل از نظر آماري سي هشت و سي نه هاي هموباکس نسبي ژن

هاي اين مطالعه نشان داد که تمرين يافته .9hoxcP; 0.36 = 9hoxc (P = 0.52(تفاوت معناداري نداشت 

کند. ايجاد نمي زيرپوستيدر بافت چربي سي هشت و سي نه هاي هموباکس استقامتي تغييري در بيان ژن

تغييري در ويژگي بافت  شده در اين مطالعهاستفادهاين است که تمرين استقامتي  بيانگر احتمالاًاين مطلب 

 کند.ايجاد نمي شدن يا سفيدشدن بافت چربي سفيدايچربي سفيد از نظر قهوه

 

 .پروتئينشدن بافت چربي سفيد، هموايورزشي، قهوهتمرين  :کلیدیواژگان
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 مقدمه
بافت چربی بژ  ی واقهوه یچرب بافت افت چربی سفید،ببدن انسان دارای سه نوع بافت چربی است: 

احشائی و زیرپوستی واقع است، که در ذخایر چربی  بافت چربی سفید. (1) 1(یاقهوهیا برایت )شبه

قابل، مدر ، اما(2)شود یشناخته م یانرژ سمیمتابول ۀکنندچربی و تنظیم ۀجایگاه ذخیرعنوان به

)از  یانرژ اتلاف عنوانبه اندک در بدن بزرگسالان وجود دارد،که به میزان بسیار ای بافت چربی قهوه

که در بریت  یا ایهوهق. بافت چربی شبه(1)شود ی( شناخته میلرزش ریغ ییگرمازا ندیفرا قیطر

 را یچرب بافت نوع دو به مربوط بینابینیۀ چربی زیرپوستی واقع شده است، خصوصیت دوگان ینواح

 یهاسلولبر بافت چربی سفیدی است که علاوه ژواقع، بافت چربی بدر .(3)( دارد یاقهوه و دی)سف

هم  ،اساس شرایط محیطرو برازاین ؛(4)است  یاقهوهشبه یهاتیپوسایاد ی(، داراتیپوسای)اد یچرب

ویژگی . (5، 6) کند عملواند تیم یانرژۀ کنندعنوان مصرفبهعنوان مخزن چربی و هم به

عملکرد از  یناش ییمحصول گرمازا ،ایقهوهای و شبهنرژی در بافت چربی قهوهکنندگی امصرف

 .(7)است  )1UCP( 2کی ۀکنندجفتریغ نیپروتئ

 نیپروتئ های سفید دارای سطوح کمی از بیان ژنِای درست همانند سلولهوهقهای شبهسلول

خ به محرک مناسب همانند در پاس ن،یاباوجود؛ هستند ییگرمازا تیو فعال کی ۀکنندجفتریغ

 بافت ییایمیوشیو ب یشناسختیر یژگیشوند و ویم کیسرعت تحرو سرما به کیآدرنرژمحرک بتا

تنفس  ک،ی ۀنندکجفتریغ نیپروتئ ژنِ انیکه سطح بیطوربه ؛دنگذاریم شینمارا به یاقهوه یچرب

 نی. اشودیم کینزدای کلاسیک های قهوهسلولسطوح مربوط به به  یمصرف یانرژو  ییایتوکندریم

شود این بنابراین گفته می ؛(6، 8، 9)معروف است  3دیسف یشدن بافت چربیاقهوه به ندیفرا

لیپید به  ۀ( از جایگاه ذخیرنگیمودلی)ر ساختار دیتجدقابلیت ، پی تحریک مناسبها درسلول

 .(5، 6، 10) دارندرا نندگی انرژی یا گرمازایی کجایگاه مصرف

شده  نشان دادهای در پیشگیری از افزایش وزن و چاقی نقش بافت چربی قهوه مطالعات متعددیدر 

در مقابله با  اتلاف انرژیشدن بافت چربی سفید با افزایش ایرود که قهوهگمان می .(1، 11) است

  . (3، 12) کندیم فایا یمهم نقش ،افزایش وزن

                                                           
1. Brown-Like Adipocyte (Brite) Beige  

2. Uncoupling Protein 1 

3. Browning WAT 
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از  یانقش دارند. مجموعه یاقهوهشبه یچرب بافت پیفنوت رییدر نمو و تغ یمتعدد یهاکنندهتنظیم

 یا هوکس 2پروتئین )هُم 1کیئهموت نیپروتئنقش دارند،  نهیزم نیمهم که در ا یهاکنندهمیتنظ

 یهاژنبه نام  یمیتنظ یهااز ژن یامجموعه قیک از طریئهموت یهائنیهستند. پروت( 3پروتئین

یا   5عوامل رونویسی دارای همودوماین هااین پروتئین .(13، 14) شوندیرمزگردانی م 4کئیهموت

که در  7کنندههای تقویتنویسی قادرند به توالیهستند. این عوامل رو 6یکیئهموت عوامل رونویسی

 کنند ژن را فعال کی انیب بیترتنیبد و ابندید، اتصال ننقش دار هاژن انیب کردنیا مهارکردن فعال

 .(15)را مهار کنند  یگریژن د انیب گرید یو از سو

 (پوژنزی)اد یچرب سلول دیتول در دیجد یهاکنندهمیتنظ عنوانبه نمو یهاژن ای هاژن کئیهموت

 یهاسلول زیتما در یادیبن یهاسلول میتنظ قیطر از هاژن نیا رسدظر میناند. بهشناخته شده

 هنوز دارند، دخالت یچرب سلول دیتول در هاژنسازوکاری که هوکس (.16)نقش دارند  یاجداد

 تکثیر ۀکنندفعال ۀگیرند ژنِ انیب کیتحر قیطر از شودیم تصور حال،نیابا ست؛ین مشخص

و با تعامل  IGFBP(9(انسولینی و پروتئین متصل به عامل رشد شبه 8 )γPPAR( گاما زوم پراکسی

 .(17، 18)کنند با رتینوییک اسید در نمو و تمایز بافت چربی ایفای نقش می

 و (10هموباکس سی هشتهشت ) یس (نیپروتئ هوکسهموباکس ) یعنی نیپروتئ کیئهموتدو 

 یاقهوهشبه و دیسف یبافت چربو تمایز در نمو ( 9HOXC11) نهسی  (هوکس پروتئینهموباکس )

 استرومالهای یا سلول 12دیسف یچرب یاجداد یهاسلول درهموباکس سی هشت   نقش دارند.

عنوان به هموباکس سی هشت. (16، 19)د انسان وجود دار ADSCs(13(مشتق از بافت چربی 

-سلول در یاقهوه تیپوسایاد نمو یالقا در مهم یمنف ۀکنندمیتنظ و دیسف یچرب بافت مهم گرنشان

به عنصر  یاتصال نیپروتئژنِ  انیمهار ب قیاز طر کهیاگونهبه کند؛یم عمل یچرب بافت یاجداد یها

                                                           
1. Homeotic Protein 

2. Homeoprotein 

3. HOX Protein 

4. Homeotic Gene 

5. Homeodomain 

6. Homeotic Transcriptional Factors 

7. Enhancer 

8. Peroxisome Proliferator–Activated Receptors (PPAR) 

9. Insulin-Like Growth Factor Binding Protein 

10. Homeobox C8 

11. Homeobox C9 

12. WAT-progenitor cells 

13. Adipose Tissue-Derived Stromal Cells (ADSC) 
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ژنِ  انی( موجب مهار بیاقهوه تیپوسایاد نمو ۀکنند)تنظیم βC/EBP(1( یحلقو یپ-ام-آ یپاسخ

، 19) شودیم دیسف یچرب بافت در یاهوهقهشب یهاو مهار نمو سلول کی ۀکنندجفتریغ نیپروتئ

از سوی  .(4) شودقلمداد می 2عنوان عامل تنظیمی سفیدبههموباکس سی هشت رو ازاین (؛16

 اریبس زانیبه م مقابل( و در یاقهوه)شبه تیبر یدر بافت چرب ادیز زانیبه م نههموباکس سی  دیگر،

 شیافزا کیتحر موجب نامشخص یسازوکار در وشود یم انیب دیسف یبافت چرب دراندک 

نوان عبه نههموباکس سی  روازاین (؛20، 21) شودیم دیسف یچرب بافت در یاقهوه یهاتیپوسایاد

 . (4)شود شناخته می3تیبر یمی( و عامل تنظتی)بر یاقهوهشبه یبافت چرب گرنشان

 دیشدن بافت سفیادر قهوه یای متعددعوامل محیطی، دارویی و تغذیه که اندمطالعات نشان داده

مدت با سرما، مصرف غذای پرچرب، افزایش طولانی ۀترین این عوامل، مواجههمم .(8) دارند نقش

 (.6، 22) ستا 4زینیهورمون آیرایش هورمون تیروئید و افزایش شبههای کاتاکولامینی، افزهورمون

 ؛(23)اند شدن بافت چربی سفید مطرح شدهایمناسب برای قهوه یمحرکتمرینات ورزشی  تازگیبه

روز  11و  (24) اند، هشت هفته تمرین استقامتینشان داده یمیستوشیمنوهیمطالعات ا کهطوریبه

ترتیب در بافت چربی فید بهشدن بافت چربی سایموجب قهوه (25) دوارتمرین هوازی روی چرخ 

شدن بافت یاگر مهم قهوهننشاروی شود. از سوی دیگر، مطالعات سفید احشائی و زیرپوستی می

 .(24-30) اندکرده دییأت را افتهی نیهم کی ۀکنندجفتریغ نیپروتئ یعنی دیسف یچرب

و  دیسف یمیعنوان عامل تنظهبهموباکس سی هشت  ،شد انیقبل ب یهاکه در پاراگرافطورهمان

ای مطالعه حال، تاکنون؛ بااین(4)شناخته شده است  تیبر یمیعنوان عامل تنظبه نههموباکس سی 

 مهم هایهکنندمیتنظ این انیب سطوح دنتوانیم یورزش ناتیتمر یافت نشده است که نشان دهد

 یشدن بافت چربیاقهوه ندیکه در فرا (نههموباکس سی  وهموباکس سی هشت ) را یچرب بافت نمو

 ۀکنندجفتریغ نیپروتئژن  انیب شیارتباط افزا علاوه تاکنونهد. بنده رییتغ ،دخالت دارند دیسف

 یبررس ( نههموباکس سی و هموباکس سی هشت ) عامل دو نیا با یورزش نیتمر از یناش کی

 نیاز تمر یناش کی ۀکنندجفتریغ نیپروتئ انیب شیافزا ایآ ستیمشخص ن نیبنابرا؛ استنشده 

 یبرا روازاین یا خیر؛ ستراستاهم نههموباکس سی و هموباکس سی هشت  انیب راتییبا تغ یورزش

 یهاژن انیب بر یاستقامت نیاثر هشت هفته تمردر این پژوهش  ،شدهمطرح هایالؤپاسخ به س

                                                           
1. cAMP Response Element Binding Protein 

2. White Regulatory Factor 

3. Brite Regulatory Factor 

4. Irisin 
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 یرپوستیز یدر بافت چرب نههموباکس سی و هموباکس سی هشت  ،کی ۀکنندجفتریغ نیپروتئ

  شده است.مطالعه 
 

  پژوهش روش

 هاي پژوهشآزمودني

 (گرم 220±  25سَر موش صحرایی نَر نژاد ویستار )در سن هشت هفته و با میانگین وزنی شانزده  

دانشگاه  بدنی)دانشکدۀ تربیتو در آزمایشگاه حیوانات  از انستیتو پاستور ایران خریداری شدند

اساس دستورالعمل انجمن حمایت از حیوانات آزمایشگاهی برای ها بر. موشنگهداری شدندتهران( 

 12بیداری ) و خواب چرخۀ تحت هانمونه علمی و آزمایشگاهی نگهداری شدند. اهداف دادنانجام

 60تا  40گراد و رطوبت سانتی درجۀ 22 ± 3 دمای در و تاریکی( ساعت 12 و روشنایی اعتس

در اختیار  آزاد یدسترس صورتبهدر طول نگهداری حیوانات، آب و غذا . شدندنگهداری می درصد

 شامل گروه گروه دو به تصادفی صورتبه وزن سازیهمسان از پس هاشد. آزمودنیها گذاشته میآن

پس  تمرینی گروههای ( تقسیم شدند. نمونهسر هشتتمرین استقامتی ) ( و گروهسر)هشت  کنترل

مدت هشت هفته تحت تمرین استقامتی قرار با محیط و نوار گردان، به از دو هفته آشناسازی

 گرفتند. 
 پروتکل تمرين استقامتي 

گردان با شیب صفر درجه،  روی نوارتمرین استقامتی تجویزشده در این پژوهش دربرگیرندۀ دویدن 

 اساس افزایش تدریجی بارجلسه بود. این پروتکل تمرینی بر ای پنجمدت هشت هفته و هفتهبه

که جزئیات بیشتر آن در  (31) استکاری شامل شدت )سرعت( و طول )مدت( تمرین طراحی شده 

 رائه شده است.جدول شمارۀ یک ا
 

 روي تردميل با شيب صفر درجهپروتکل تمرين استقامتي  -1جدول 
Protocol of endurance training on treadmill at 0 degree of incline  

 
 speedسرعت 

  m/min)دقيقهر )متر د

  Durationمدت
 -min))دقيقه 

 First week  15 20اول هفتۀ

 Second week  20 20  دوم هفتۀ

 Third week  20 25 سوم هفتۀ

 Fourth week  25 25 چهارم هفتۀ

 Fifth week  25 25 پنجم هفتۀ

 Sixth week  25 30ششم هفتۀ

 Seventh week  30 30 هفتم هفتۀ

 Eighth week  30 35 هشتمی هفته
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 استخراج بافت

ایی، حیوانات از طریق تمرین و پس از یک شب ناشت وهشت ساعت پس از آخرین جلسۀچهل 

هوش کیلوگرم( بیگرم/میلی 75گرم/کیلوگرم( و کتامین )میلی 10صفاقی زایلازین )تزریق درون

ر داخل میکروتیوب قرار گرفت. ها برداشته شد و دران آن و چربی زیرپوستی ناحیۀ (32، 33)شدند 

قرار داده  در داخل تانک حاوی نیتروژن مایع سرعتهای بافتی( بهها )حاوی نمونهمیکروتیوب سپس

انتقال داده شدند و در های بافتی از طریق آن تانک به آزمایشگاه شدند تا فریز شوند. نمونه

 ( منتقل شدند.  گراددرجۀ سانتی -80به داخل یخچال فریزر ) آزمایشگاه
  گيري آزمايشگاهياندازه

 (Real Time- PCR) وقفهای پلیمراز بیروش واکنش زنجیرهاز  UCP1گیری بیان ژنِ اندازه برای

 (RNA) ریبونوکلئیک طراحی و سنتز پرایمر، استخراج صورت بود:مراحل آن بدیناستفاده شد که 

 ای پلیمرازواکنش زنجیره دادنانجام، (cDNA) مکمل دِاوکسی ریبونوکلئیک از بافت چربی، سنتز

(PCR)  مکمل دِاوکسی ریبونوکلئیکبرای سنجش صحت (cDNA)،  تکثیر ژن و پایش آن توسط

  .(Real Time- PCR)آر سیپی-دستگاه ریل تایم

 طراحي و سنتز پرايمر

و ژن گلیسرآلدئید سه فسفات دهیدروژناز  HOXC9و  UCP1، HOXC8های پرایمر ژن 

)GAPDH(1 توالی پرایمرها در توسط شرکت تکاپو زیست سنتز شد.  2گردانعنوان ژن خانهبه

 . جدول شمارۀ دو ذکر شده است
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                           
1. Glyceraldehyde-3-Phosphate Dehydrogenase 

2. Housekeeping 
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 کنترل و هدف ياهژن يمرهايپرا يتوال -1 جدول

The sequence of primers of target and control genes 

M
el

t 

te
m

p
er

at
u

re
 

Reverse 
5′--3′ 

Forward 
  5′--3′ 

name  

49 TGGTGATGGTCCCTAAGAC CAAAGTCCGCCTCAGATC 
پروتئین غیر جفت 

کننده یک 

UCP1 

57 GTCTGATACCGGCTGTAAGT

TTGT 

ATCTCCCAGCCTCATGTTTC

C  
 8-هوکس سی

HOXC8 

58 CCGTAAGGGTGATAGACCAC

AGA 
TGTAGCGATTTTCCGTCCTG

TAG 
 9-هوکس سی

HOXC9 

55 GGGGTCATTGATGGCAACA ATGGGGAAGGTGAAGGTCG 

- 
 ژن مرجع
GAPDH 

UCP1: Uncoupling Protein 1 ; HOXC8: Homeobox C8 ; HOXC9: Homeobox C9 ; 

GAPDH: Glyceraldehyde-3-Phosphate Dehydrogenase  

 

 (RNA) استخراج ريبونوکلئيک

 1آلمان(-ایکس پلاس )فرمنتاز-آن-بافت چربی طبق دستورالعمل کیت آر )RNA( ریبونوکلئیک

بافت چربی هموژن شده در داخل میکروتیوب حاوی یک  نمونۀگرم از میلی 50مقدار ستخراج شد. ا

به محلول اضافه میکرولیتر کلروفوم  دویستقرار داده شد.  (RNX) ایکس-ان-آر محلوللیتر میلی

( g 12000سانتریفوژ )با قدرت  گرادسانتی دقیقه در دمای چهار درجۀ 15مدت شد. این محلول به

شده خارج شد و سپس حجم برابری از ایزوپروپانول به سانتریفوژشد. سپس بخش شناور از محلول 

دقیقه در  15مدت محلول حاصل دوباره به ،ریبونوکلئیکمحلول اضافه شد. برای رسوب  ماندۀباقی

ول ( شد. بخش شناور از محلg 12000وژ )با قدرت یسانتریف گرادسانتی دمای چهار درجۀ

د. مانده اضافه شدرصد به محلول باقی 75لیتر اتانول سانتریفوژشده خارج شد و سپس یک میلی

 مدت هشت دقیقه در دمای چهار درجۀ، محلول حاصل دوباره بهریبونوکلئیک برای رسوب بیشتر

( شد. محلول شناور از محلول سانتریفوژ خارج شد و سپس g 7500سانترفیوژ )با قدرت  گرادسانتی

 دقیقه 10دت ماندۀ محلول اضافه شد. محلول حاصل بهمبه باقی 2میکرولیتر آب دپس 50 میزان

 درگراد قرار داده شد. سانتی درجۀ 60تا  55با دمای  3کانادا(-دستگاه ترموبلاک )کیاژندرون 

                                                           
1. RNX-pluse: Fermentase, German 

2. DEPC-Treated Water 

3. Kiagen Tech, Canada 
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 1)ترمو؛ آمریکا( شده توسط دستگاه نانودراپاستخراج ریبونوکلئیک تیفیو ک تیآخر، کم ۀمرحل

 شد.  نییتع

  (cDNA) مکمل داِوکسي ريبونوکلئيک سنتز

توسط دستورالعمل کیت  شده در مرحلۀ قبل به روش رونویسی معکوساستخراج ریبونوکلئیک

اجزای کیت سنتز  .تبدیل شد مکمل دِاوکسی ریبونوکلئیک به 2مالزی( )ویوانتیس، cDNA سنتز

بافر )به میزان دو میکرولیتر(، رَندوم هگزامر )به میزان نیم  شامل مکمل دِاوکسی ریبونوکلئیک

در درون  میکرولیتر( 5/0)به میزان  3(dNTPs) فسفاتمیکرولیتر( و دی اوکسی ریبو نوکلئوتید تری

 یک میکروتیوب با یکدیگر مخلوط شدند. 

رولیتر( به میزان نانوگرم بر میک 500میکرولیتر با غلظت  15شده )حجم های رقیقریبونوکلئیک از

 شده از مرحلۀیزان سه میکرولیتر از محلول تهیهدو میکرولیتر به درون میکروتیوب ریخته شد. م

آمده از مرحلۀ قبل، پس از دستشده اضافه شد. ترکیب بههای همسانریبونوکلئیکقبل به 

ر گراد( قراسانتی درجۀ 65مدت پنج دقیقه در ( )بهPCR)آر سیکردن در داخل دستگاه پیاسپین

بافر )به  شامل مکمل دِاوکسی ریبونوکلئیک اجزای کیت سنتز داده شد. ترکیب دیگری از بقیۀ

دهم صدم میکرولیتر و آب )سه و هفت 25آنزیم رونویس معکوس ) میزان یک میکرولیتر(،

اضافه رج شدند، خا آرسیپی هایی که از دستگاهمیکرولیتر( تولید شد و این ترکیب به میکروتیوب

درجه، یک ساعت در  25دقیقه در دمای  10مدت شدند. ترکیب حاصل با برنامۀ زمانی دیگری )به

قرار داده  آرسیپیگراد( در داخل دستگاه سانتی درجۀ 85درجه و پنج دقیقه در دمای  42دمای 

 است.  مکمل دِاوکسی ریبونوکلئیکمیکرولیتر  10آمده شاملدستهترکیب ب شد.

  (Real Time- PCR) وقفهاي پليمراز بيروش واکنش زنجيره

 مکمل دِاوکسی ریبونوکلئیکاز  وقفهای پلیمراز بیروش واکنش زنجیرهمراحل  دادنبرای انجام 

 )امپلیکون، های هدف و کنترل، کیت مسترمیکس سایبرگرینشده، پرایمر رفت و برگشت ژنسنتز

گر سایبرگرین بود، استفاده شد. نپلیمراز و نمایا دِاوکسی ریبونوکلئیککه حاوی آنزیم  4دانمارک(

 مکمل دِاوکسی ریبونوکلئیکتکثیر  با برنامۀ زمانی زیر، 5)استرالیا( کوربت سپس از طریق دستگاه

                                                           
1. Thermo, USA 

2. ViVANTis, Malaysia 

3. Deoxyribonucleotide Triphosphates (dNTPs) 

4. SYBR®Premix Ex Tag TM; Ampliqon, Denmark 

5. RG-6000, Corbett, Australia 
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ای ـدر دم ایانیهـث چرخۀ پنج 45سازی اولیه(، )واسرشت Co 95یقه در دمای ـدق دَه: ایش شدـپ

Co 95  ای در دمای ثانیه 40وCo 64 استفاده شد. 

  ميزان بيان ژن سازييکمّ

های ژن آمد. آستانۀ دستهب نمونه هر 1(ct) آستانۀ چرخۀ آستانه، خط تعیین و واکنش پایان از پس

 کم نمونه همانGAPDH (GAPDHct )گردان ژن خانه آستانۀ سیکل از نمونه هر( targetct) هدف

   شد.
➢ Δct = Ct HOXC8 & HOXC9 - Ct GAPDH 

 (ΔCt) تفاضل آستانۀ چرخۀز کرده اهر نمونۀ تمرین (ΔCt) تفاضل آستانۀ چرخۀ بعد، مرحلۀ در

 شد.  کم )شاهد( کنترل نمونۀ
➢ ΔΔCt = ΔCt Trained - ΔCt Control 

 رساند نمای دو را به (ΔΔct-)  چرخه تفاضل آستانۀ تفاضلِ  آمدهدستهب عدد آخر، منفی در مرحلۀ

 دست آمد.  ههدف ب هایژن(E)  نسبی بیان و بدین ترتیب

➢ E = 2-ΔΔCt 

 هاي آماريروش

واریانس تجانس برای ارزیابی  3، از آزمون لونهابودن دادهطبیعیبرای بررسی  2ویلک-آزمون شاپیرواز 

های متغیرهای وزن و بیان ژن در گروه برای مقایسۀ 4مستقل و از آزمون تی هامتغیرها در گروه

اسطح معناستفاده شد.  23نسخۀ  5افزار اس.پی.اس.اس.در تحلیل آماری از نرم. استفاده شد پژوهش

 نظر گرفته شد. در P ≤ 0.05 آماری هایداری برای آزمون
 

 نتایج
و  های کنترلانتهای پروتکل پژوهش، در گروهمیانگین و خطای استاندارد از میانگین وزن در 

اساس آزمون تی مستقل، مقدار وزن گرم بود. بر 299 ± 31/9و  307 ± 66/9ترتیب استقامتی به

 .P = 0.13)از نظری آماری تفاوت معناداری نداشت ) ه در مقایسه با گروه کنترلکردهای تمرینگروه

در گروه  یک کنندۀپروتئین غیرجفتبیان نسبی ژن  د کهبراساس آزمون تی مستقل، مشخص ش

؛ 00/1در مقابل  68/2±89/1)صورت معنـاداری بیشتر بود استقامتی در مقایسه با گروه کنـترل به

P = 0.018 )هموباکس بیان نسبی ژنِ های دیگر این مطالعه این بود که . یافتهشمارۀ یک( )شکل

                                                           
1. Threshold Cycle 

2. Shapiro-Wilk 

3. Levene 

4. T-Test 

5. SPSS 
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با گروه کنترل از نظر آماری تفاوت  در گروه استقامتی در مقایسههموباکس سی نه و   سی هشت

 های شمارۀ دو و شمارۀ سه(.)شکل )9HOXC P; 0.36=8HOXC P=0.52(معناداری نداشت 
 

 
 در گروه تمرین کرده و کنترلپروتئین غیر جفت کننده یک بیان نسبی ژن  -1شکل 

Figure 1. Relative gene expression of UCP1 in trained and control groups 

 است.  ارائه شده خطای استاندارد از میانگین ±صورت میانگین به های شکلداده
 .P)<  0.05: بیانگر معناداربودن  اختلاف در مقایسه با گروه کنترل است )*

 UCP1کنندۀ یک: پروتئین غیرجفت 
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 کرده و کنترلهای تمریندر گروه هموباکس سی هشتبیان نسبی ژن  -2شکل 

Figure 2. Relative gene expression of HOXC8 in trained and control groups 

 است. خطای استاندارد از میانگین ارائه شده± صورت میانگین های شکل بهداده

HOXC8هموباکس سی هشت : 

 
 

 
 کرده و کنترلهای تمریندر گروه هموباکس سی نهبیان نسبی ژن  -3شکل 

Figure 3- Relative gene expression of HOXC9 in trained and control groups 

 است. خطای استاندارد از میانگین ارائه شده± صورت میانگین های شکل بهداده

HOXC9 :هموباکس سی نه 
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 گیریبحث و نتیجه
پروتئین مطالعه حاضر نشان داد که تمرین استقامتی موجب افزایش بیان ژن  یافتۀاولین 

 یهاافتهی با سواین یافته همشدن بافت چربی سفید( شد. ایر قهوه)نشانگیک  کنندۀغیرجفت

پروتئین ژن  انیب شیافزاها که در این پژوهشصورتی؛ بهدر گذشته است مشابه یهاپژوهش

 یهاخلف صفاق موش یدر بافت چرب یاستقامت نیپس از هشت هفته تمر یک کنندۀجفتغیر

ی اپیدیدمال هشت هفته تمرین هوازی در بافت چربی سفید احشائی منطقه از ، پس(34) ییصحرا

، پس از شش (26) ، پس از پنج هفته تمرین استقامتی در بافت چربی احشائی موش(24)ها موش

پس از سه هفته تمرین روی چرخ دوار در بافت  ،(35)هفته تمرین شنا در بافت چربی زیرپوستی 

های و پس از هشت هفته تمرین هوازی در بافت چربی زیرپوستی موش (36)چربی زیرپوستی موش 

 روز 10 از پسها در آن که ددار وجود زین یمطالعات حال،نیباا؛ شده استگزارش  (30) یصحرای

 ،(38) یو هواز نتروالیا یبیترک نیسه هفته تمر پس از ،(37) (یقدرت-ی)استقامت یبیترک نیتمر

در  نیو همچن (30) (جلسه هر در قهیدق 60) زیاد حجم با یهواز نیتمر هفته هشت از پس

 کنندۀپروتئین غیرجفتدر  یمعنادار شیافزا ،(39) داشتند نیمدت دوسال تمرورزشکاران که به

 نشد.  مشاهده یک

 ناتیتمر ۀبرنام کرد. بحثتوان می ینیتمر زیتجو منظر از هاپژوهش نیا یهاافتهی در تفاوتدربارۀ 

نشده  مشاهده یک کنندۀپروتئین غیرجفت انیب شیافزاها در آنکه  ییهاپژوهش در زشدهیتجو

مشاهده شده  انیب شیافزا هادر آنکه  ییهاپژوهششده در زیتجو ناتیبا تمر سهیدر مقااست، 

 بیترک ،(38) نتروالیبا ا یهواز نیتمر بیترک(، 30) زیادبا حجم  نیاست، متفاوت است )تمر

 در نیتمر مدت طول نیهمچن و(( 39) ورزشکاران یورزش ناتیو تمر (37) یو قدرت یهواز نیتمر

 طول کهیدرحال ؛است هفته هشت تا پنج نیب است، شده گزارش انیب شیافزا که یهاپژوهش

سه هفته  و (37)روز  10)مدت کوتاه ایمشاهده نشده است،  انیب شیکه افزا ییهاپژوهش در نیتمر

 .(39)سال(  مدت بوده است )دویطولان اریبس ای( (38)

در  دیسف یشدن بافت چربیاقهوه و یک کنندۀپروتئین غیرجفتژن  انیب یمیاز عوامل تنظ یکی

 هموباکس سی هشت است. هموباکس سی هشتاعمال شود،  کیکه محرک بتا آدرنرژ یطیشرا

 یبافت چرب یاجداد یهادر سلول یاقهوه تیپوسایاد نمو یالقا در یمنفای هکنندمیعنوان تنظبه

 یحلقو یپ-ام-آ یبه عنصر پاسخ یاتصال نیپروتئ ژنِ انیمهار ب قیکه از طریاگونه؛ بهکندیعمل م

مهار نمو  و یککنندۀ پروتئین غیرجفتژنِ  انیب مهار( موجب یاقهوه تیپوساینمو اد ۀکنندمی)تنظ

 .(16، 19)شود یم دیسف یای در بافت چربهوهقهای شبهسلول
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 هموباکس سی هشتژن  انیببر  تواندیم یاستقامت نیتمرحاضر  ۀمطالعدر  که بود نیا بر تصور

از  یناش یک کنندۀپروتئین غیرجفت انیب شیافزا که شدیم تصور تر،به عبارت ساده بگذارد؛ ریثأت

مطالعه  نیدر ا ن،یاباوجود ؛شودیحاصل م هموباکس سی هشت انیمهار ب قیاز طر ،یورزش نیتمر

مشاهده نشد.  یاستقامت نیپس از هشته هفته تمر هموباکس سی هشتژن  انیدر ب یمعنادار رییتغ

در  موباکس سی هشته نکته است که نیگر اانیگذشته بالعات طم یهاهافتیدر کنار  افتهی نیا

حال، نیابا ؛دارد یدینقش کل کیاز محرک بتاآدرنژ یناش یک کنندۀپروتئین غیرجفت انیب شیافزا

کنندۀ پروتئین غیرجفت انیب شیافزادر  (هموباکس سی هشت) یسیعامل رونو نیا شودیتصور م

 ندارد.  یرگذاریثأنقش ت یاستقامت نیاز تمر یناش یک

( به رنالیپر ،یصفاق یخلف دمال،یدیاپ ینواح ی)چرب یاحشائ یدر بافت چرب هموباکس سی هشت

و در  ای( در حد متوسطقهوهزیرپوستی )بافت چربی بریت یا شبهمیزان بسیار زیاد، در بافت چربی 

 هموباکس سی هشتاساس، همینرب (؛5، 40)شود ای به میزان بسیار اندک بیان میچربی قهوه

هموباکس سی افزایش بیان  درواقع. (19)قلمداد شده است  دیسف یگر مهم بافت چربنعنوان نشابه

 انیدر ب یشیکه افزا افتهی نیاساس ابردارد.  دیسف یبافت چرب 1دترشدنیسف بر دلالت هشت

 یرییتغ یورزش نیتمر کرد انیب توانیمشاهده نشد، م یورزش نیپس از تمر سی هشتهموباکس

  .  کندینم جادیا دیسف یچرب بافت دترشدنیسف در

اندک  اریبس زانیبه م دیسف یو در بافت چرب ادیز زانیبه م تیبر یدر بافت چرب سی نههموباکس

 این عامل رو؛ ازاین(20، 21) شودینم انیمطلقاً ب یاقهوه یچرب بافت در حال،نیاشود؛ بایم انیب

 یاقهوهشبه تیپوسیاد شیافزا گرنشان و (21)( تی)بر یاهوهقشبه یبافت چرب گرعنوان نشانبه

 یشدن بافت چربیاقهوه بر سی نههموباکسافزایش بیان  . درواقع(20)شده است  شناخته( تی)بر

ژن  انیدر ب یمعنادار شیافزا یاستقامت نینشان داد که تمر مطالعه نیا ۀافتیدارد.  دلالت دیسف

را  رگنشان نیامیزان  یاستقامت نیتمردلالت دارد که لب طمکه بر این  نکرد جادیا سی نههموباکس

 نیتمرنوع  نیا احتمالاً بهتر، عبارت به و دهدینم شیافزا( تی)بر یاقهوه یچرب یهاسلولدر 

 .شودینم دیسف یچرب بافت شدنیاقهوه موجب

 بافت در یاستقامت نیتمر از پس( تی)بر یاقهوه یچرب یهاسلولنکردن رییتغ انگریب دهشذکر ۀافتی

را برداشت کرد که  جهینت نیا یسادگبه توانینم هنوز ن،یاباوجود ؛است یرپوستیز دیسف یچرب

 یهاافتهیکه چرا ؛کندینم جادیا دیسف یچرب بافت شدنیاقهوه در یرییتغ یاستقامت نیتمر

 از پس( یاقهوه شبه یهاسلول شی)افزارا  دیسف یچرب بافت شدنیاقهوه وضوحبه گذشته مطالعات

پروتئین افزایش بیان ژن  علاوه در این مطالعهه. ب(24، 25) اندداده نشان یاستقامت نیتمر

                                                           
1. Whitening 
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 نیمشاهده شده است. تصور بر ا دیسف یشدن بافت چربیاقهوه گرعنوان نشانبه یک کنندۀغیرجفت

 طیشرا در دیسف یچرب بافت شدنیاقهوه یبرا یاستاندارد رگنشان هموباکس سی نهاست که 

 رییتغ یالقا یبرا یکاف زمان مدت نیتمر هفته هشت دیشا ن،یباوجودا؛ است یورزش نیتمر محرک

 در یورزش تیفعال اثر دربارۀ هاییپژوهش شودمی شنهادیپ نیبنابرا ت؛اس نبوده ژن نیا انیب در

 .انجام شود ژن نیا بر تریطولان یهازمان مدت
 تیفعال: ازاند عبارت هاآن از یبرخ که دارند نقش دیسف یچرب بافت شدنیاقهوه در یمتعدد عوامل

 یگاما یهارندهیگ یگاندهایل ،2یقلب یضد ادرار دیپپت ،1هانیپروستاگلاند ک،یسمپات عصب

 یهاکنندهفعال ،یدیروئیت یهاهورمون ،4هادینویرت ،3ریدر حال تکث یهازومیپروکس در شدهفعال

 یژن-ختیر نیپروتئ ،2178بروبلاستیعامل رشد ف ،6پنجاف.ان.دی.سی./آیرزین ،5.کی.پی.ام.آ

 نیا از. (6، 8، 9، 22) گریعوامل د و شش نینترلوکیا، 10.آر.ای.پی.پی گرلفعاهم ،9استخوان هفت

در  (27) شش نینترلوکیاو  (26) .آر..ای.پیپی عالگرفهم ،(28) نیزیریهورمون آنقش شب نیب

شدن بافت یاو قهوه یک کنندۀپروتئین غیرجفتژن  انیب شیدر افزا یورزش نیسازوکار اثر تمر

ژن  انیدر سازوکار ب گریشدن نقش عوامل دمشخص یال، براحنیابا ؛آشکار شده است دیسف یچرب

 دادنانجام به یورزش ناتیتمر از یناش دیسف یچرب بافت شدنیاو قهوه یک کنندۀپروتئین غیرجفت

  .استنیاز  یشتریب مطالعات

هموباکس  انیدر ب یرییتغ یاستقامت نیتمرنشان داد  هاافتهی گیری این پژوهش باید گفتدر نتیجه

 بافت شدنیاقهوه گر)نشان هموباکس سی نه(  و دیسف یشدن بافت چربدیسف گر)نشان سی هشت

 .کندینم جادیا دیسف یچرب بافت در( دیسف یچرب
 

 

                                                           
1. Prostaglandin (PGE) 

2. Cardiac Natriuretic Peptides (CNP) 

3. PPARγ 

4. Retinoid 

5. AMP-Activate Protein Kinase (AMPK) 

2. Fibronectin Type III Domain Containing 5 (FNDC5)/Irisin 

3. FGF21 

4. Fibroblast Growth Factor 21 (FGF21) 

5. Bone Morphogenetic Protein 7 (BMP7) 

6. PGC1-α 

http://www.google.com/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=4&cad=rja&uact=8&ved=0CC0QjBAwAw&url=http%3A%2F%2Fen.wikipedia.org%2Fwiki%2FProstaglandin_E&ei=RpwyVOjREe6HsQSZuIHwBw&usg=AFQjCNE8ziuJPVdTursKc8MF6B5StQOlVw&bvm=bv.76802529,d.ZGU
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Abstract 

The aim of the present study was to compare the effects of three models related to high-

intensity intermittent exercise (HIIE) with synchronous, consecutive, and alternate upper 

and lower body activity on plasma Irisin and brain-derived neurotrophic factor (BDNF) 

among obese women. To do so, 11 untrained obese women (30.5±5.8yrs; body fat: 

%39.9±4.0) completed three protocols on the elliptical ergometer in the cross-design 

method. Regarding consecutive protocols, the arm and leg pedaling exercises were 

consecutively performed, 10 repetitions each with 90% wmax for 40 minutes. In 

synchronous protocols, 10 repetitions of arm and leg pedaling exercises were 

simultaneously performed with 90% wmax for 29 minutes. As for alternate protocol, arm 

and leg pedaling exercises were alternately done; 14 repetitions each with 90% wmax for 

26.6 minutes. Then, each bout of activity was separated by one-minute active rest with 

30% wmax. In addition, the blood samples were taken before the first protocol and one hour 

after completing each protocol. Results of repeated measure ANOVA and LSD post-hoc 

test reported no significant difference (p≤0.05) in Irisin or BDNF changes between 

protocols. However, 28.24 (p=0.02), 21.86, and 17.18% (p=0.03) increase occurred at the 

synchronous, consecutive, and alternate protocols in Irisin levels, respectively, while 0.01, 

10.08, and 10.76% reduction happened in BDNF levels, respectively, compared to 

baseline values. Despite less time expenditure in synchronous and alternate models than 

the consecutive one and lower perceived exertion in the alternate model than the 
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synchronous one, it seems that Irisin and BDNF secretion is mainly affected by energy 

expenditure during exercise than activity intensity, duration, or order of muscle activity. 

 

Keywords: High-Intensity Intermittent Exercise, Upper and Lower Body, Irisin, Brain-

derived neurotrophic Factor, Obese Women 

 

Extended Abstract  

Background and Purpose 
The role of Irisin and brain-derived neurotrophic factor (BDNF) as neuromuscular 

secretory agents in improving metabolism, energy regulation and balance, and 

subsequently in weight loss has attracted a lot of attention (1-5). In addition, the 

positive effects of exercise on improving metabolism and weight loss have been 

approved (6). However, the effect of physical exercise and its types, especially 

effective HIIT exercises (2) through increasing Irisin (7-9) and BDNF (10-13) on 

obesity, requires further investigation. In addition, the effect of different types of 

HIIT exercises with different intensity and duration, as well as the effect of upper 

and lower body activity layout model in designing a whole-body activity session 

by HIIT method on possibly intelligent neuromuscular secretions of Irisin and 

BDNF need more examination. Thus, the aim of the present study was to compare 

the effects of three models related to high-intensity intermittent exercise (HIIE) 

with synchronous, consecutive, and alternate upper and lower body activity on 

plasma Irisin and BDNF among obese women. 

 

Materials and Method 
In the ongoing study, 11 untrained obese women (30.5±5.8yrs; body fat: 

%39.9±4.0) completed three protocols on the elliptical ergometer in the cross-

design method. The protocols were designed based on Isoloade watt (Isobar, 

Isocaloric) and included three different models of using upper and lower body 

activity such as consecutive, synchronous, and alternate models in one session on 

the Elliptical ergometer. The relative intensity of upper and lower body activity 

was considered the same in all three models with 90% wmax, determined under the 

principles of designing incremental tests (14) based on a pilot study. The rhythm 

of the pedals was at 50 rpm in all groups and performances and was controlled by 

the metronome and the digital display of the Elliptical ergometer. 

However, the consecutive protocol with less absolute intensity (heart rate) and 

more duration than two other ones, and synchronous and alternate ones with 

absolute intensities without significant differences, along with small and 

negligible time differences (control of other factors as much as possible to 

evaluate the effect of the layout) in the secretion of Irisin and BDNF were 

evaluated and compared. In addition, the subjects’ perceived exertion was 

assessed by the Borg's Ratings of Perceived Exertion (RPE) Scale (6-28 S28). 
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Regarding consecutive protocols, the arm and leg pedaling exercises were 

performed consecutively; 10 repetitions each (60s) with 90% wmax for 40 minutes. 

In synchronous protocols, 10 repetitions (60s) of arm and leg pedaling exercises 

were performed simultaneously with 90% wmax for 29 minutes. As for alternate 

protocol, arm and leg pedaling exercises were alternately done; 14 repetitions each 

(60s) with 90% wmax for 26.6 minutes. Then, each bout of activity was separated 

by one-minute active rest with 30% wmax. In addition, the blood samples were 

taken before the first protocol and one hour after completing each protocol. 

Results  

Based on the results, no significant difference (p≤0.05) in Irisin or BDNF changes 

was reported between the protocols. However, 28.24 (p=0.02), 21.86, and 17.18% 

(p=0.03) increase occurred at the synchronous, consecutive, and alternate 

protocols in Irisin levels, respectively, while 0.01, 10.08, and 10.76% reduction 

happened in BDNF levels, respectively, compared to baseline values. 

According to repetitive measurement and LSD post-hoc tests in intergroup 

comparison of heart rate results, the heart rate in the consecutive protocol was 

significantly lower than the alternate one (P= 0.01) and significantly lower than 

the synchronous one (P= 0.00). However, no significant difference was observed 

between the heart rate in synchronous and alternate protocols (P = 0.49). Based 

on the repetitive measurement and LSD post-hoc tests in intergroup comparison 

of perceived exertion, the perceived exertion in the alternate protocol was 

significantly lower than the synchronous one (P= 0.00). However, there was no 

significant difference between the perceived exertion in consecutive and 

synchronous protocols (P= 0.28) and consecutive and alternate ones (P= 0.10) 

(p≤0.05). Totally, the absolute intensity range was considered as 80-85% of target 

heart rate and severe (Table 1). 

 

 

 

 
 



Sarkheili: Comparison of the Effect of High-intensity Intermittent...                                     42 

 
Table 1- Mean values of plasma levels of Irisin (ng /ml) and BDNF (ng/ml) in 

consecutive, synchronous, and alternate pre-tests and post-tests, as well as mean values 

of heart rate (bp) and perceived exertion (s) in consecutive, synchronous, and alternate 

post-tests. 

Indicates a significant difference (p≤0.05) compared to the pre-test 

 

The mean absolute intensity based on the target heart rate in synchronous, 

consecutive, and alternate protocols was 84-85, 79-80, and 83%, respectively, 

which was considered as 80-85% of target heart rate and severe. Despite the lack 

of significant differences in absolute intensity and duration, lower significant 

perceived exertion in the alternate protocol than the synchronous one can be 

related to the division of working exertion between upper and lower body 

discontinued activity and temporary muscle recovery, imperceptible reduction in 

intensity, and "distraction" as a factor in overcoming central fatigue (15-16). 

There were four possible situations in comparing the levels of Irisin and BDNF 

secretion between synchronous, consecutive, and alternate protocols. 

In case A, a significant difference in comparison between synchronous and 

consecutive protocols or between alternate and consecutive ones, and lack of 

difference in comparison between synchronous and alternate protocols indicate 

the effect of intensity and duration components. In addition, the lack of difference 

between synchronous and alternate protocols represents the definite and dominant 

effect of the layout model.  

In case B, lack of significant difference in comparison between synchronous and 

consecutive protocols or between alternate and consecutive ones, and a significant 

difference between synchronous and consecutive protocols approve the dominant, 

modifying, and neutralizing effect of intensity and duration components on the 

layout model. Therefore, the effect of the layout model, along with the effect of 

intensity and duration becomes zero, and the manipulation of the intensity and 

duration of the effect of the layout model is covered. Further, the lack of 
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significant difference in comparison between synchronous and alternate protocols 

indicates the dominant effect of expended energy and watt. 
 

Conclusion 

In general, synchronous or alternate upper and lower body activity is effective in 

taking advantage of the increase in Irisin in an HIIE session. Lack of significant 

difference in the amount of Irisin or BDNF in comparison between synchronous, 

consecutive, and alternate models of using the upper and lower body in one HIIE 

session confirms the greater share of energy expenditure in neuromuscular 

secretions of Irisin and BDNF than variables such as severity, duration, and 

models of muscle utilization. 

However, the priority is with a model which perceives less exertion and time 

expenditure. Synchronous or alternate models are preferred to consecutive ones 

with no significant difference in perceived exertion due to time efficiency. In 

addition, the alternate model is preferred to synchronous one with almost the same 

time expenditure due to significantly lower perceived exertion. In general, the 

alternate model is at the top with less time expenditure than the consecutive one 

and with a significantly lower perceived exertion than the synchronous one. 

Despite less time expenditure in synchronous and alternate models than the 

consecutive one and lower perceived exertion in the alternate model than the 

synchronous one, it seems that Irisin and BDNF secretion is mainly affected by 

energy expenditure during exercise than activity intensity, duration, or order of 

muscle activity. 

Keywords: High-intensity intermittent exercise, Upper and lower body, Irisin, 

Brain-derived neurotrophic factor, Obese women 
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 مقالة پژوهشي

 و بالاتنه مان، متوالی و متناوبزهم حرکتبا شدید تناوبی  فعالیتاثر  مقایسۀ

 1پلاسمای زنان چاق BDNF بر آیریزین و تنهپایین
 

  4، مهدی هدایتی3، پژمان معتمدی2، حمید رجبی1خیلیسارا سر
 

 )نویسندۀ مسئول( ، ایرانتهران ،تهران ، دانشگاه خوارزمیفیزیولوژی ورزشارشد کارشناس. 1
  ، تهران، ایرانفیزیولوژی ورزش، دانشگاه خوارزمی استاد. 2
  ، تهران، ایران . استادیار فیزیولوژی ورزش، دانشگاه خوارزمی3
ریز و پژوهشکده علوم غدد درونریز، مرکز تحقیقات سلولی و مولکولی غدد درونبیوشیمی، پژوهشی  استاد. 4

  ، تهران، ایراندانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتیمتابولیسم، 
 

 28/05/1397تاريخ پذيرش:                         29/02/1397تاريخ دريافت: 

 چکیده
فعاليت همزمان، متوالي و متناوب  شامل چيدمان مدل سهبا  تناوبي شديد فعاليتاثر  مقايسة با هدف حاضر پژوهش

 5/30 ± 8/5چاق  نکردۀتمرينن زيازده  .انجام شدپلاسماي زنان چاق BDNF  بر آيريزين وتنه بالاتنه و پايين

طرح متقاطع اعمال را با  روي دستگاه الپتيکال پروتکلسه سه روز غير متوالي  طي، 9/39±0/4 چربيدرصد  وساله 

درصد  90کرار با ت 10 کدامهر متواليصورت هپا بزدن پدالسپس  ،دستزدن پدال ،متوالي پروتکل در .کردنداجرا 

 90با  زمانهمصورت هپا ب وزدن دست تکرار پدال 10 ،مانزهم پروتکلدر  اجرا شد. قيقهد 40مدت بهحداکثر  وات

کدام هر صورت متناوبهزدن دست و پا ب، پدالمتناوب پروتکلدر و اجرا شد قيقه د 29مدت بهحداکثر  وات درصد

 توسط فعاليتاي دقيقهيکهاي وهله. دشاجرا انيه ث 40قيقه ود 26 مدتبه حداکثر وات درصد 90با تکرار  14

 اتمام از پس ساعت يک و قبل خونينمونه تفکيک شدند.حداکثر  وات درصد 30با  ايدقيقهيکفعال  هاياستراحت

 ≥ P) تفاوت معناداري LSDو آزمون تعقيبي  تکراري هاياندازه با واريانس تحليل نتايج .شدگرفته  هاپروتکل

زمان، متوالي و هاي همدر پروتکل اما، دادننشان ها بين پروتکل BDNF و تغييرات آيريزينرا در مقايسة  (0.05

، 01/0کاهش  و آيريزينسطوح  (p=0.03)درصدي  18/17و  86/21، (p=0.02) 24/28افزايش ترتيب بهمتناوب 

صرف  با وجود مجموعدر .مشاهده شدرو هروب مقادير پايه در مقايسه با، BDNFسطوح ي درصد 76/10و  08/10

 متناوب در مقايسه بادرک فشار کمتر مدل مدل متوالي و زمان و متناوب در مقايسه با هاي همزمان کمتر در مدل

باشد تا شدت، طي ورزش از انرژي مصرفي  ثرمتأ بيشتر BDNFآيريزين و  ترشح رسدنظر ميبهزمان، مدل هم

 .عضلاتفعاليت  چيدمان مدلو مدت 

 

 .، زنان چاقBDNFتنه، آيريزين، پايين ، بالاتنه وHIIE کلیدی:واژگان

                                                           
1. Email: sara_sarkheil@yahoo.com   

2. Email: hrajabi@hotmail.com   

3. Email: pezhman.motamedi@yahoo.com   

4. Email: hedayati@endocrine.ac.ir   
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 مقدمه
در  ،ویژه هیپوتالاموسهمراه با دستگاه عصبی مرکزی به مترشحهعنوان یک ارگان عضلات اسکلتی به

که در اسکلتی  های مترشحه از عضلاتجمله مایوکایناز .(1) دننقش دار تنظیم و تعادل انرژی

موجب تغییر فنوتیپ بافت چربی است که با  1آیریزین لیسم انرژی و کاهش وزن نقش دارند،متابو

آیریزین سبب کاهش وزن، افزایش مصرف  بنابراین ؛(2) شودفزایش گرمازایی و انرژی مصرفی میا

رسد در اختلالات نظر میبه و شوداز گلوکز و حساسیت به انسولین میوستئمو، بهبود هاکسیژن

جدای از تعامل  ،حالاینبا ؛(3) ای داشته باشدنقش واسطه ،یابنددیگر که با ورزش بهبود می بولیکمتا

با  ،در سیستم عصبی مرکزی FNDC-25ثر آیریزین و و بافت چربی، به نقش مؤاسکلتی  بین عضلۀ

توجه فراوان  ،گروهی از جوندگان مخچۀ 3دکربوکسیلاز گلوتامات های پورکینژدر سلول هاآنشناسایی 

آیریزین در سیستم عصبی مرکزی  ممکن استکنند که چنین فرض می . پژوهشگراناست شده

محافظت  .(4) متابولیسم بافت چربی را از طریق چندین سیناپس واسطه در نخاع و مدولا تنظیم کند

ثر بر اثرات تنظیمی مؤ ،(5) های مخرب سیستم عصبیمغزی در برابر سایتوکاین-د خونیساز نواحی 

سیستم  رشد و توسعۀ مغزی و تمایزپذیری،-ز در صورت اختلالات سد خونیمتابولیسم بافت چربی مغ

 کردنورزش یک محرک برای رها .است فرض شدههای دیگر آیریزین ، از نقش(6) عصبی مرکزی
4α1-PGC  5خود بیان ژن  و این به نوبۀ است-FNDC با پروتئولیز پروتئین غشایی  .کندرا تحریک می

FNDC-5 سپس  .(7) شودآیریزین وارد گردش خون مینام ه ب اسید آمینه 112پپتید پلی، در عضله

 1UCP. (9) شودمی 51UCPای موجب بیان ژن در بافت چربی قهوه (8) آیریزینپروتئین سیگنالینگ 

داخلی میتوکندری و  ها از غشاییبه نشت پروتونشود، ای بیان میبیشتر در بافت چربی قهوهکه 

و  پوستیدن چربی زیرشایقهوه موجب درنهایتآیریزین . (3) شودمیمنجر لرزشی گرمازایی غیر

 شودانرژی مصرفی کل بدن می وگرمازایی افزایش نتیجه باعث در و همچنین بافت چربی احشایی

(7) . 

های محیطی با برخی دیگر بافت مغز و اثرات سودمند ورزش توسط عضلات اسکلتی، ،دیگر از سوی

اعمال  یعصبترین عامل رشد فراوان عنوانهب 6(BDNF) شده از مغزفاکتور رشد عصبی مشتقبیان 

، 7CNSهای قبلی در های جدید از مویرگگیری مویرگدر تفکیک نورونی، شکل BDNF .شودمی

                                                           
1. Irisin  

2. Fibronectin type III Ddomain-Containing Protein 5 

3. Purkinje Glutamate Decarboxylase 

4. Peroxisome Proliferator-Activated Gamma Coactivator Protein 1-Alpha 

5. Uncopling Protein-1 

6. Brain Derived Neurotrophic Factor 

7. Central Nervous System  
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، 1) نقش دارددریافت و جذب غذا و متابولیسم  ،سلول شدۀزیریمرگ برنامهپذیری سیناپسی، شکل

عنوان یک رابط شود، بههای محیطی تولید میاده هم از مغز و هم از برخی بافتکه این مازآنجا. (10

چند نقش هر .(11) کندعکس در موضوع سلامت بافت عمل میو بر CNSهای محیطی و بین بافت

BDNF ها، پژوهشاست تعیین شده در کنترل وزن بدن و هومئوستاز انرژی از مسیر هیپوتالاموس 

های محیطی همچون عضلات ر تنظیم متابولیسم انرژی در بافتهمچنین د BDNFد که ندهنشان می

 ،نتیکیکنندۀ ژتنظیم عنوانبه از هیپوتالاموس BDNF زیاد بیان همچنین .(10) اسکلتی نقش دارد

 ۀسازی برنامفعالناشی از  انرژی اتلاف و چربی بافت در ایقهوه چربی به سفید چربی از منظر تمایز

، BDNFکلید ارتباط بین حضور )را توانایی سرکوب اشتها  BDNF. (12) است مدنظر ایژن چربی قهوه

خطر ابتلا به چاقی ناشی از  1TrkBو بیان  ی آنکاهش هیپوکامپو  (13)دارد  (چاقی و متابولیسم

 دارداثر رساندن چاقی و اختلالات خوردن حداقلدر بهبنابراین  ؛دهدچرب را افزایش میرژیم غذایی پر

داخل جریان خون نیز توزیع در سیستم عصبی مرکزی به  مترشحه BDNFبا توجه به اینکه . (14)

بازتابی از تغییرات ترشح آن در مغز  حدیتا تواندمیآن موجود در جریان خون ، تغییرات شودمی

 BDNFحتی اگر ، BDNFتر ترشحات عصبی جود نقش پررنگبا و، حالااینب ؛(15) انسان باشد

 بیشتری ناشی از میزانموضعی مفید توان اثرات باحتمالاً باشد، داشته موضعی  مترشحه از عضلات اثر

از عضلات بیشتر مندی هبهر ممکن است برایهمچنین را توقع داشت. آن در گردش خون بیشتر 

 در یک جلسۀ متعدد های عضلانیتوده کارگیریهبورزش،  ناشی از BDNFموضعی  اتاثرمزایای 

  .مفید واقع شودورزش 

واقع فعالیت در .(16)نشان داده شده است  ورزشییت در اثر فعال BDNFافزایش سطوح مطالعات در 

 سیکلاز و مسیرهای وابستۀشدن مسیر آدنیلاتفعالو نفرین عنوان محرک ترشح نوراپیورزشی به
2cAMP، بیان ژن باعث تحریک  این آبشارادامۀ  درBDNF ( نشان 18و همکاران ) 3ران .(17) دشومی

 FNDC5یابد. بیان ژن ها افزایش میتمرین استقامتی در هیپوکامپ موش با FNDC-5 دادند که

ی، یهای قشری ابتدادر نورون FNDC-5بیان اجباری ژن  شود وتنظیم می α 1 -PGCوسیلۀهنورونی ب

 اس بمسیری است که در هیپوتالامو FNDC-5/BDNF/PGC-1α و دهدرا افزایش می BDNFبیان 

و  BDNFبا توجه به مسیرهای سیگنالی مشابه آیریزین با  مجموعدر. شودتمرین استقامتی فعال می

 هایروش در پاسخ بهاین دو عامل زمان رسد بررسی همنظر میبه، های یکدیگرنقشتقریبی پوشانی هم

 . استمنطقی  مختلفتمرینی 

                                                           
1. Tyrosine Kinase Receptor B  

2. Cyclic Adenosine Mono Phosphate   

3. Wrann  
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، (19)تمرین شدت  ه بادر مقایس تمرین با شدت زیاددر اثر افزایش بیشتر سطوح آیریزین در مطالعات 

در . نشان داده شده است (22)کاری  بار بیشترین باهمراه و  (20، 21) شدید تناوبی ورزشی فعالیت

در مقایسه با  1(HIITدر اثر تمرین تناوبی با شدت زیاد ) BDNFسطوح افزایش بیشترهمین راستا 

( 23-25)فعالیت تناوبی و طی  (16) بیشتر زمان مدت و شدتو همراه با  (23) تمرینات تداومی

و از شدت فعالیت  BDNFبودن ترشحات آیریزین و متأثروجود با مجموع در. نشان داده شده است

و نیز به هنگام مقایسۀ  شدید تمرینات تناوبیهای زیاد در دامنۀ شدت به هنگام مقایسۀتقاضای انرژی، 

   .وجود ندارد، اجماع نظر BDNFبر ترشحات آیریزین و انرژی مصرفی  ثیر شدت باتأ

ورزشکاران و برای بودن استفادهو قابل HIIT (2) تمریناتی کارآمدو  فواید همۀبا وجود  از طرفی

یکرد رو ،2 (27)(RPE) بیشتر احساس خستگی و درک فشاردلیل ایجاد به، (26) نکردهافراد تمرین

کنون چگونگی ادغام اما تا(، 28، 29) استمطرح تنه بین بالاتنه و پایین HIITتقسیم فشار دیگری با 

مشابه با شدت نسبی یکسان  یکاراحتمالاً در  ،از سوی دیگر بررسی نشده است. آن فعالیتو چیدمان 

بنابراین اگر بالاتنه  ؛بیشتری خواهیم بودتنه، شاهد خستگی و درک فشار پایین در مقایسه بادر بالاتنه 

بیشتر سازی دلیل فعالهباحتمال دارد زمان شریک کنیم، همصورت بهتنه را در یک کار واحد و پایین

عواملی  ممکن است همچنین دستگاه عصبی شاهد بروز زودتر خستگی و درک فشار متفاوتی باشیم.

 حرکتی بتواند دقت، تمرکز و ترتیب اجرای برنامۀ پیچیدگی،د اندام درگیر، اتعدافزایش همچون 

  باشد. همراه داشته ی را بهعصبی بیشترترشحات سازی و فعال

، حجم، شدت جملهاز بسیاری عوامل توسط عضلات عمل به ریزدرون غدد و هابافت پاسخ مجموعدر

 دیگر ها وست بین فواصل استراحتی هایدوره درگیر، عضلانی هایگروهو تعدد  تودهبار تمرین، 

های گروهچیدمان  هایمدل ثیرتأ ایمطالعهدر  تاکنون . همچنینگیردمی قرار ثیرتأتحت متغیرها

دخیل عصبی و عضلانی بر عوامل مترشحۀ  HIIT به روش (Total Body) کل بدندر فعالیت  عضلانی

متغیرهای شدت،  با دستکاریحاضر  بنابراین در مطالعۀ نشده است؛بررسی  کنترل وزنراهکارهای در 

با  3HIIE مدلطراحی سه  و کل بدن های عضلانی در یک جلسه فعالیتمدت و مدل چیدمان گروه

 BDNFپاسخ آیریزین و  و مقایسۀبه بررسی  ،تنهزمان، متوالی و متناوب بالاتنه و پایینفعالیت هم

   شود.شده پرداخته میردر زنان چاق در سه مدل ذک این تمرینات کارایی و فشار زیاد، پلاسمایی

 

 

                                                           
1. High Intensity Interval Training 

2. Ratings of Perceived Exertion 

3. High Intensity Intermittent Exercise 
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 پژوهش روش
متقاطع صورت هب های تکراری،طرح با اندازهتجربی و نیمه روش بهحاضر از نوع کاربردی  پژوهش

 و دسترسدرزنان  از میان و هدفمند ورت تصادفیصهبکه  بودند چاق نز 11 ها آزمودنی انجام شد.

نکرده سالم، تمرین ،که چاق یهای ورزشباشگاهکننده به مراجعهو  شهر تهرانغرب در ساکن  داوطلب

در جدول شمارۀ یک  هاآزمودنی توصیفیمتغیرهای  میانگین برخی .انتخاب شدند ،بودند تحرکو کم

 . گزارش شده است

 
 ميانگين( ±ها )انحراف استاندارد توصيفي آزمودنيانحراف استاندارد برخي متغيرهاي و  ميانگين  - 1جدول 

Table 1- Mean and standard deviation of some descriptive variables of the 

subjects      (Mean ± Standard deviation) 

 سن )سال(

Age (year) 
30.5 ± 5.8 

 متر(قد )سانتی
Height (cm) 

159.1 ± 5.0 

 )کیلوگرم(وزن 
Weight (kg) 

86.0 ± 17.5 

 شاخص تودۀ بدن )کیلوگرم بر مترمربع(

)2(kg/m (body mass index) BMI 
33.7 ± 5.2 

 ضربان قلب استراحتی )ضربه در دقیقه(
(bpm) RHR (resting heart rate) 

75.0 ± 8.2 

 متر جیوه(فشارخون استراحتی )میلی

 دیاستولی      سیستولی  

resting blood pressure) (mmHg) )RBP 

  systolic     diastolic 

119.0 ± 7.0 80.0 ± 7.7  

 گرم در دسی لیتر(قند خون ناشتا )میلی
FBS (fasting blood sugar) (mg/dl) 

93.2 ± 10.6 

 متر(دور کمر )سانتی
WC (waist circumference) (cm) 

100.0 ± 13.4  

 دور باسنکمر به نسبت دور

WHR (waist to hip ratio) 
0.85 ± 0.45 

 درصد چربی بدن
PBF (body fat percentage) 

39.9 ± 4.0 

    

را بدنی  فعالیت و سابقۀتندرستی  سلامت،نامۀ شرکت در پژوهش، پرسشنامۀ فرم رضایت هاآزمودنی

 نامه یادآمد غذاییسشبا پر هاآزمون اجرای از قبل هفته یک از هاآزمودنی غذایی برنامۀ تکمیل کردند.

 فرد برای هر اختصاصی غذایی فهرست برنامۀ ارائۀ با دریافتیغذایی  هایوعدهبررسی شد. همچنین 
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 پایه وسازسوخت میزان به توجه با فرد هر دریافتی کالری میزان محاسبۀ و مشابه غذایی تنوع با

(BMR)1 ۀ ویژ نموگرام از استفاده با، هاآن معمول سبک هایفعالیت برای نیاز مورد کالری علاوۀهب

 کنترل شد. (30)شمارۀ یک  فرمول و بدن سطحی ناحیۀ برآورد

   BSA2RMR =3  ×ساعت در کیلوکالری 35   ×ساعت 24 : 1فرمول  

برای هر آزمودنی شد.  اعمال آزمون هر اجرای از قبل ساعت 24 هاآزمودنی تغذیۀسازی شبیه همچنین

شروع  زمان و نیز هاآزمونپس و آزمونپیش ،فزاینده هایآزمون با غذاییوعدۀ  آخرین بین فاصلۀ

ناشتا و غیر ظهر از پیش تا صبح زمانی محدودۀ در فعالیت اجرای .یکسان بود هر سه پروتکل اجرای

 طول در آزمون از قبل هایشب در خواسته شد هاآزمودنیاز  صورت گرفت. هاآزمودنی همۀ برای

 کل دورۀر د دارویی یا غذایی مکمل گونهو هیچ بخوابند کافی و مناسب به میزان پژوهش، اجرای

مصرف مواد از یک شب قبل، از همچنین  .نکنند مصرف یک هفته قبل از آنو  (دو هفتهپژوهش )

 های اولیه دربارۀبه بررسیتوجه با  .شکلات کاکائویی خودداری کنند و، قهوه چای دار مانندکافئین

 رطوبت، دما،محیطی شامل  شرایطو  دنداشتن قرارقاعدگی  دورۀ در هاآزمودنی، داوطلبان ماهانۀ سیکل

 منظوربه الپتیکال دستگاه و گیریاندازه ابزارهای تشویق کلامی، ،شده، موسیقی پخشورزشی سالن نور

، پژوهش یندپیش از شروع فرا یک هفته هاآزمودنی. یکسان بود هاآزمودنیرای تمام ب تمرین اجرای

و  های اولیهگیریاندازه، استفاده از دستگاه الپتیکال، نحوۀ فعالیت ورزشیهای آشنایی با پروتکل برای

 مشکلات و مزیت های ورزشی،آزمون اجرای روش پژوهش، هدف در آن که نامهرضایت فرمی امضا

گرد  ،شده بود ذکر پژوهش کاربرد نتایج داوطلبان و ها و اختیاراتمسئولیت ها،آزمون اجرای احتمالی

ها ن ناشتا، درصد چربی و محیط اندامخوقد، وزن، فشارخون استراحتی، قندهم جمع شدند. سپس 

آشکاری مبتلا بیماری  به هاشد. همچنین بررسی شد که آن گیریاندازهاحتیاط رعایت جوانب  برای

   باشند.ن

 ران با+  خاصرهفوق+  بازو سرسه ای شاملنقطهسه معادلۀ از استفاده باها آزمودنی بدن چربی درصد

 در فرمول چگالی بدنجایگزینی  وشمارۀ دو  فرمولریق ط از بدن چگالیو برآورد  4کالیپر از استفاده

 . (30، 31) محاسبه شد شمارۀ سه

 (نقطه سه جمع)  +0000023/0 (نقطه سه مجموع)2 – 0001392/0 (سن) (009/0): 2 فرمول

0009929/0  –099421/ 1 

   495 ÷ بدن چگالی - 450: 3 فرمول

                                                           
1. Basal Metabolic Rate 

2. Rest Metabolic Rate 

3. Body Surface Area 

4. Caliper 
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 و 2(LE) تنهفعالیت پایین ،1(AE) فعالیت بالاتنهشدۀ سه آزمون فزایندۀ طراحیدر این پژوهش از  

حداکثر بالاتنه،  واتعیین ترتیب برای تبه 3(AE&  LE) تنهتنه همراه با پایینزمان بالافعالیت هم

 4شرکت تروساخت  800cs)مدل  دستگاه الپتیکال با استفاده از ،تنهپایین همراه باتنه و بالاتنه پایین

ساعت از زمان تعیین  72پس از گذشت استفاده شد. متوالی در سه روز غیر( دارای جایگاه ثابت پاو 

برای اجرای اولین ها های فزاینده، آزمودنیده طی آزمونشکسب 6و سطح اوج 5(maxW) وات حداکثر

 ند،متفاوت بودها پروتکل دادنترتیب انجامدر  هاگروهبندی زمان براساس برنامۀکه  جلسۀ تمرینی

سی از سیاهرگ دست راست و در وضعیت سی به میزان پنجها خونی آزمودنینمونۀ  فراخوانده شدند.

 ورزشی و پیش از مداخلۀ) آزمونپیش یک وهله  ؛در چهار وهله شاملنشسته، استراحتی و غیرناشتا 

 هایپروتکل دقیقه پس از پایان هر سه مداخلۀ 60) سه وهله پس آزمون و (پروتکلاولین قبل از 

در پروتئاز )و آنتی 7EDTAانعقاد های حاوی ضدهلول در گرفته شد. سپس (متوالی و متناوب ،زمانهم

ها . شرایط نگهداری نمونهدبه آزمایشگاه منتقل ش ازی پلاسماجداس برای (ساعتمدت حداکثر سه 

پلاسمای ای یخچال صورت گرفت. سازی دمبا دستورالعمل آزمایشگاه و شبیه در این فاصله مطابق

دت با م))شرکت بهداد مدل بهداد یونیورسال ساخت کشور ایران( شده توسط دستگاه سانتریفیوژ جدا

 درجۀ -48و در دمای شد ها تزریق میکروتیوب توسط سمپلر در دور در دقیقه( 3000دقیقه و 10

 8محصول شرکت کازابایو) (Elisa Kit)ها از کیت الایزا داده کردنی. برای کمّداری شدگراد نگهسانتی

ساخت  10پوکیمدل ا 9شرکت بیوتک)دستگاه خوانشگر الایزا ، (لیترنانوگرم بر میلی 78/0با حساسیت 

 (ساخت کشور اتریش 12ومبوسمدل کل 11شرکت تکن)الایزا  یشووو دستگاه شست (ریکاکشور آم

ها در ضربان قلب آزمودنی .شدندمقایسه هم  با آزمونپسآزمون و پیشنتایج نهایت دراستفاده شد. 

پیوسته ثبت شد. درک فشار ساخت کشور فنلاند،  (Polar) سنج پولاربا ضربانطول اجرای تمرین 

 د. ارزیابی ش (13S 20-6) بورگ )RPE)بندی میزان درک تلاش جدول مقیاسها نیز با آزمودنی

                                                           
1. Arm Elliptical 

2. Leg Elliptical 

3. Arm&Leg Elliptical 

4. TRUE (Truefitness.com) 

5. Watt Maximum 

6. Peak Level 

7. Ethylene Diamine Tetra-Acetic Acid 

8. Kazabayv 

9. Bio tech 

10. Epoch 

11. Tekken  

12. Columbus 

13. Scale 
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های اصول طراحی آزمونبر اساس مطالعات پیشین دربارۀ  maxWهای فزاینده برای تعیین آزمون

LE  &و  AE ،LE سه آزمون فزایندۀ درنهایت. بررسی و اصلاح شد 1راهنما و مطالعۀ (31) فزاینده

AE  شد:اجرا زیر ترتیب و به شد الپتیکال طراحیدستگاه با استفاده از 

AE: شروع کردند و پس از هر دقیقه  یکمدت به وات 40را با شدت دست زدن ها پدالآزمودنی

 تجربه کردند؛تا رسیدن به واماندگی  2وات افزایش شدت را با افزایش سطح 10دقیقه، 

LE: شروع کردند و پس از هر دقیقه مطالعه راهنما مدت وات به 40را با شدت پا دن زها پدالآزمودنی

 ؛کردندتجربه تا رسیدن به واماندگی  سطح ات افزایش شدت را با افزایشو 30

 LE & AE: دقیقه مدت یکوات به 40را با شدت پا  همراه بادست  زمانهمزدن ها پدالآزمودنی 

ا رسیدن به واماندگی تجربه ت سطحات افزایش شدت را با افزایش و 30شروع کردند و پس از هر دقیقه 

 کردند.

اعلام  کار، فرسابودن ادامۀظاهری طاقتهای علامت با درخواست آزمودنی،رسیدن به واماندگی تعیین 

با همراه نیافتن ضربان قلب افزایشاز سوی آزمودنی،  (S 20-6) از مقیاس درک تلاش بورگ 20عدد 

 3(rpm) هازدنریتم پدال کاهش بازدن دادن ریتم پدالخصوص ازدستبهافزایش شدت فعالیت و 

اجراها  ها بود و همچنیندر تمام گروه (rpm=50) دور در دقیقه 50 هازدنریتم پدال همراه بود.

  دستگاه الپتیکال کنترل شد.دیجیتال مایشگر یکسان بود و با مترونوم و ن

ه این بساعت و  72زمانی  در سه روز با فاصلۀ رازمان، متوالی و متناوب هم هایروتکلپها آزمودنی

  :کردنداجرا صورت 

صل از )حاوات حداکثر  درصد 90 با دست زدنای پدالانیهث 60کرار ت 10شامل  متوالیپروتکل  -

 فزایندۀتست )حاصل از وات حداکثر  درصد 30 ای باثانیه 60 های فعالاستراحت ( وAE فزایندۀ تست

AE) تست حاصل از )وات حداکثر درصد  90با  پا زدنای پدالانیهث 60رار تک 10 دنبالبه بلافاصله

 فزایندۀتست )حاصل از وات حداکثر  درصد 30 ای باثانیه 60های فعال استراحت همراه با (LE فزایندۀ

LE .کل وات ، هاپروتکل کردنبارایزوبرای )ید قیقه طول کشد 40مدت پروتکل درمجموع بهاین ( بود

  ؛(شد لحاظپایه وات عنوان هتولیدی پروتکل متوالی ب

وات حداکثر  درصد 90 با پا ودست زمان هم زدنپدالای انیهث 60تکرار  10 شامل زمانهمپروتکل  -

وات حداکثر  درصد 30 با ایانیهث 60 های فعالاستراحت با ( همراهLE.AE یندۀفزاتست )حاصل از 

 شدت مطلقو  هاپروتکلشدت نسبی یکسان در با وجود اما ( بود، LE.AE فزایندۀتست )حاصل از 

                                                           
1. Pilot 

2. Level 

3. Round Per Minute (Revolutions Per Minute)  
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)وات  کاری مجموع ، بارمتوالی پروتکل در مقایسه با زمانهم پروتکلدر بیشتر )میانگین ضربان قلب( 

بیشتر  مانزهم پروتکل در مقایسه با متوالی پروتکلدر با توجه به صرف زمان متفاوت، تولیدی کل( 

 بر تعداد تکرارتعدادی ، هاپروتکل وات تولیدیسازی یکسان اسسکردن برابارایزونظور مبه بنابراین ؛بود

های از آزمون حاصلطور خاص با توجه به اطلاعات ههر آزمودنی ببرای افزوده شد که  تکرارهای پایه

 تولید واتتنه در تنه و پایینبالانسبت مشارکت که فرض پیشبا این و  LE.AEو  AE ،LE زایندۀف

 زمانهم)پروتکل متوالی( همچنان در یک کار  ترکیبییک کار  ،)که در هر فرد متفاوت است( کل

افزوده  پایه تکرار 10تعداد  بر تکرار Xنوان عبه د. سپس، محاسبه ششودحفظ می زمان()پروتکل هم

 شد. محاسبهشمارۀ چهار فرمول  با Xشد. 

 10کل میزان وات جبرانی در AE) .LE maxW 30% LE.AE + maxW %90( ⁄ X = Z  (Z  :4فرمول  

 است که با فرمول شمارۀ پنج محاسبه شد(. تکرار

است که با فرمول شمارۀ شش محاسبه  تکرارمیزان وات جبرانی در هر  (Y Z =     Y ×   10 :5 فرمول

 .(شد

 )] =LE.AE] + maxW 90%AE) _  maxW 90%LE +  maxW 90%Y         :6فرمول 
                       LE.AE] maxW 30%AE) _  maxW 30%LE + maxW 30%[( 

 

 ؛دقیقه طول کشید 29 زمان مدتو میانگین  5/14تکرار  با میانگین مجموع پروتکل در این

وات  درصد 90با زدن پا پدالای انیهث 20تکرار  و یک ایانیهث 60ر تکرا 13شامل  متناوبپروتکل  -

زدن پدالای انیهث 20تکرار  یکو  ایانیهث 60ار تکر 13همراه به( LE فزایندۀتست )حاصل از حداکثر 

 60 تکرارسه  بود.صورت متناوب هب( AE فزایندۀتست )حاصل از وات حداکثر درصد  90با دست 

سازی وات یکسان دلیلبه)متوالی(  های پروتکل پایهتکراربر ای افزونانیهث 20 تکرارای و یک انیهث

تکرار با شدت  10های استراحتی پروتکل متوالی )دلیل تبدیل ستدنبال آن بهو بهها پروتکلتولیدی 

فعال های استراحتی ستحذف  بود. ،هایی فعالیتی در پروتکل متناوب( به ستات حداکثردرصد و 30

یک صورت استراحت غیرفعال هب، در پروتکل متناوب اشتد وجودکه در پروتکل متوالی  درگیرموضع 

رمجموع این پروتکل د شد.اجرا عنوان استراحت فعال کل بهزمان با فعالیت موضع دیگر موضع هم

 ید. انیه طول کشث 40قیقه و د 26مدت به

 آنجا ازها تلاش کردیم. های تمرینی براساس وات تولیدی، برای طراحی آنایزوبارکردن پروتکل جهت

وات تولیدی  کردنبرای یکسان ،استبا مدت زمان و شدت تمرین کاری در ارتباط مستقیم  که بار

حداکثر( و  واتدرصد  90اردادن شدت نسبی یکسان )نظر قربا مد (پروتکل پایه )متوالیبا  هاپروتکل

زمان کل را  تنه در هر سه پروتکل، متغیر مدتفعالیت بالاتنه با فعالیت پایین زمان مساوی نیز مدت

افزودیم؛ زمان و متناوب همهای پروتکلای به شدهاضافی محاسبه تکرارهایو  دستکاری کردیم
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زمان و شدت نسبی دستخوش تغییر شد؛  در تعامل با متغیر مدتها که شدت مطلق در گروهطوریهب

بیشتر  پروتکل متوالی در مقایسه با زمان و متناوبهمهای تکلورفت شدت در پرانتظار می نتیجهدر

 بررسی شد.  هاپروتکل در عنوان شدت مطلقهبضربان قلب  منظورباشد که بدین

 -موگروفها از آزمون کلبودن توزیع دادهمنظور بررسی نرمالبهو  هاداده تحلیل و تجزیه برای

و از  2یتکراری هایریگاندازه با واریانس تحلیلاز آزمون  پژوهش هایفرضیه آزمون برای ، 1اسمیرنف

 .شد استفادهتکراری  هایگیریبین اندازهمعنادار تفاوت تشخیص برای بیان  3LSD تعقیبیآزمون 

 نظر گرفته شد.در (P ≤ 0.05) صدم پنج یآلفا سطح در متغیرها تمامیها برای داری آزمونسطح معنا

 افزارنرم از نمودارها رسم برای. شد انجام 16افزار اس.پی/اس.اس. نسخۀ نرم از استفاده با آماری عملیات

 د.ش ستفادها 2010اکسل 
 

 نتایج
 نشان داد که نتایج ضربان قلب گروهیبین در مقایسۀ LSD تعقیبیآزمون تکراری و  هایاندازه آزمون

طور هبنیز و  (P = 0.01) متناوب پروتکلطور معناداری کمتر از هب متوالی پروتکلضربان قلب در 

زمان هم پروتکلدر ضربان قلب  انکه میحالیدر ؛بود (P = 0.000) زمانهم پروتکلکمتر از معناداری 

های اندازه آزمون .(شمارۀ دو جدول) (P = 0.49) ی مشاهده نشدمعنادار تفاوت متناوب پروتکل با

فشار در درک  نتایج درک فشار نشان داد که گروهیبین در مقایسۀ LSDتکراری و آزمون تعقیبی 

درک بین که حالیدر ؛بود (P = 0.000) زمانهم پروتکلطور معناداری کمتر از هب متناوب پروتکل

 پروتکلبا  متوالیپروتکل در  فشار درک و (P = 0.28) زمانهمپروتکل با  متوالی پروتکلدر  فشار

 .در نظر گرفته شد P ≤ 0.05 . سطح معناداریمعناداری مشاهده نشد تفاوت (P = 0.10) متناوب

 شمارۀ دو(.  جدول)

 
 
 

 

 

 

 

 

                                                           
1. Kolmogorov–Smirnov Test 

2. Analysis of Variance with Repeated Measure (ANOVA R.M) 

3. Least Significant Difference    
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 هادر پروتکل و درک فشار ضربان قلبميانگين و انحراف معيار  مقادير -2جدول
Table 2- Mean and standard deviation of heart rate and perceived exertion in 

protocols  

  پروتکل            
Protocol      

 متوالي
Consecutive 

 زمانهم
Synchronous 

 متناوب
Alternate 

 میانگین±معیارانحراف
Mean 

± 

Standard 

deviation 

 ضربان قلب 

  )ضربه در دقیقه(

Heart rate 

(HR) (bpm) 

150.7 ± 12.1 159.5 ± 10.2 157.9 ± 7.2 

 درک فشار 

 )مقیاس بورگ(
Perceived 

exertion  

(Borg RPE 

Scale) 

17.1 ± 2.3 17.8 ± 1.4 16.0 ± 2.0 

  

 برای تعیین این تفاوت .بودمعنادار  یتفاوت دهندۀنشانآیریزین نتایج دربارۀ تکراری  هایآزمون اندازه

  زمانهای همآزمونپس باآزمون پیش تنها بیناین تفاوت مشخص کرد که  LSDآزمون تعقیبی 

(P = 0.02) و متناوب (P = 0.03) بارۀهای تکراری درآزمون اندازه .شمارۀ یک( شکل) بود معنادار 

 .(شمارۀ دو شکل) نشان نداد، که لازمۀ اجرای آزمون تعقیبی استرا  معنادارتفاوت  BDNF نتایج

آیریزین و کاهش پلاسمایی  در سطوح درصدی 18/17و  86/21، 24/28مجموع با وجود افزایش در

زمان، های همدر پروتکلترتیب بهBDNF  پلاسمایی در سطوح درصدی 76/10و  08/10، 01/0

سطح اولیه  زمان و متناوب در مقایسه باهای همتنها افزایش آیریزین در پروتکلمتوالی و متناوب، 

 سطوح پلاسمایی آیریزین و رد هامیان پروتکلتفاوت معناداری  کهحالیدر؛ (P ≤ 0.05) معنادار بود

BDNF مشاهده نشد (P > 0.05). 
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آزمون و يشدر پ (ng/ml) آيريزينپلاسمايي سطوح ميانگين و انحراف استاندارد مقادير  -1 شکل

    زمان و متناوبمتوالي، همپروتکل هاي آزمونپس

 (P ≤ 0.05)  آزموندر مقايسه با پيش معنادار *: تفاوت   
Figure 1- Mean and standard deviation of plasma Irisin levels (ng /ml) in pre-test 

and post-tests of consecutive, synchronous, and alternate protocol 

(P ≤ 0.05)  Significant differences compared to pre-test* 
 

 
آزمون و در پيش BDNF (ng/ml) پلاسمايي ميانگين و انحراف استاندارد سطوحمقادير  -2شکل 

 زمان و متناوبمتوالي، همپروتکل هاي آزمونپس
Figure 2- Mean and standard deviation of plasma BDNF levels (ng /ml) in pre-test 

and post-tests of consecutive, synchronous, and alternate protocol 
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 گیریو نتیجه بحث
اساس شدت مطلق برها، که با وجود شدت نسبی یکسان در پروتکل نشان دادنتایج پژوهش حاضر 

 طور معناداری بیشترهب متوالی پروتکل در مقایسه با زمان و متناوبهمهای پروتکلدر  ضربان قلب

ای در پروتکلی بیشتر ملاحظهصورت درخور همدت بکه  وقتیزیرا  ؛بود شدنیبینیپیشبود. این نتیجه 

طور معناداری هب تعدیل  برایخواهد بود که  «شدت»این متغیر  باشد، حتماً دیگر بارایزواز پروتکل 

، زمانهم هایپروتکلاساس ضربان قلب هدف در میانگین شدت مطلق برکاهش پیدا خواهد کرد. 

 شدت مطلق محدودۀبود که درصد  83درصد و  79-80درصد،  84-85 ترتیببه متناوب و متوالی

تر معنادار کمطور بهاز سویی درک فشار  د.ارزیابی شو شدید ضربان قلب هدف درصد  80-85درکل 

نیز تفاوت معنادار در شدت مطلق و با وجود نبود  ،زمانپروتکل هم در مقایسه با پروتکل متناوبدر 

 ،تنهپایین و بین بالاتنهتقسیم فشار کار تواند ناشی از می هامیان آن مدت زماندر  نبود تفاوت چشمگیر

 برایعاملی که  «حواسانحراف »و  موقت عضلانی، تقلیل نامحسوس شدتفعالیت منقطع و بازیافت 

 های فعالیتست نوعچیدمان متبا  در پروتکل متناوبباشد.  (32) غلبه بر خستگی مرکزی است

فعال  های استراحتستاعمال  ،میاندرصورت یکهب کلی حرکتتفکیک الگوی  و تنهبالاتنه، پایین

فعال موضعی  فعال استراحتجای فعال )در پروتکل متناوب( بهاستراحت فعال موضعی غیرصورت هب

  د.اصل نشاط ایجاد ش رعایت ،عضلانی هایگروهکارگیری هب در تنوعبا  و (مانزپروتکل همدر )

ن علت ضرباهرود بانتظار می زمان و متناوب با پروتکل متوالیهم هایپروتکلدرک فشار  با مقایسۀ

 افزایش، با خستگی زودرس ناشی از زمان و متناوبهای همپروتکلدر  بیشتر ()شدت مطلق قلب

ط ( که فاکتوری در ارتباHT-5)1همچون هیدروکسی تریپتامین دمای مرکزی بدن و مواد متابولیکی

تفاوت معنادار  نبودبا اما  ،مواجه شویمدرک فشار متفاوتی با  ،(33) مستقیم با خستگی مرکزی است

 در مقایسه با پروتکل متوالیزمان بیشتر در صرف  باتواند میامر این  .رو هستیمهروبدر درک فشار 

، اسید چرب بیشتر دتمهای ورزشی طولانییان فعالیتدر جرکه چرا ؛توجیه شوددیگر  پروتکلدو 

ی آلبومین تغییر مکان رواش پیوندیهای شود تا تریپتوفان از جایگاهث میعنوان سوخت غالب باعهب

آزاد قادر  هاییابد که در ادامه این تریپتوفان ترتیب غلظت تریپتوفان آزاد در خون افزایشدهد و بدین

رسد برآیند نظر میهمجموع بدر. (33) دشونمی HT-5نخاعی و سنتز بیشتر -به عبور از مایع مغزی

همین دلیل باشد و به  ودهیکسان ب زمان و متناوبهای هممتوالی با پروتکل پروتکلدر  HT-5کلی 

 . درک فشاری متفاوت مشاهده نشد

مبین سطوح پلاسمایی آیریزین در شدید یک جلسه تمرین تناوبی مقادیر پایه و در پاسخ به  مقایسۀ

زمان و های همپروتکل . با توجه به شدت بیشتربودزمان و متناوب هم هایپروتکل بامعنادار افزایش 

                                                           
1. Hydroxytryptamine-5 
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شدت فعالیت  ثر ازمتأ یشتربرسد ترشح آیریزین نظر میهب ،متوالیپروتکل در مقایسه با متناوب 

گروهی و افزایش آیریزین در مقایسۀ بینسطوح تفاوت معنادار  با وجود نبوداز سویی . باشدورزشی 

نیز در نزدیکی مرز  پروتکل متوالیرود ، احتمال میزمان و متناوبهم پروتکلمعنادار آن در دو 

تمرین تناوبی شدید  مقادیر پایه و در پاسخ به یک جلسۀ نتایج مربوط به مقایسۀاشد. وده بمعناداری ب

تأثیر استرس و تحت BDNFکه نشان نداد. ازآنجاتغییر معناداری را  ،BDNFدر سطوح پلاسمایی 

نمود  فعالیت  بودنندلیل دلخواههبحاضر در پژوهش بعید نیست گیرد، قرار می بودن تمریناجباری

و آیریزین سطوح تغییرات در  را معناداریتفاوت  گروهیبین نتایج مربوط به مقایسۀ. پیدا کرده باشد

BDNF  متناوبپروتکل زمان با همپروتکل  در مقایسۀ این امرکه  دهدنمی ها نشانبین پروتکلپلاسما 

 نحوۀ نه ،است BDNFر ترشح آیریزین و ب HIIE در ی مصرفیانرژ یاثیر شدت، مدت کنندۀ تأتداعی

های پروتکل مقایسۀ همچنین. 1کل بدن ورزشدر یک جلسه  تنهبالاتنه و پایینفعالیت چیدمان 

، تفاوت در شدت مطلق و مدت زمانگرفتن درنظر ضمن ،زمان و متناوب با پروتکل متوالیهم

شدت، مدت  نه ،است BDNFدر ترشح آیریزین و  HIIEیک جلسه ی مصرفی انرژثیر تأ کنندۀتداعی

اینکه عوامل با توجه به  .در یک جلسه ورزش کل بدن تنهبالاتنه و پایینچیدمان فعالیت  نحوۀو 

د بر ترشح نتوان...( میدرگیر وهای عضلانی ت، مدت، تودههای تمرینی )شدلفهعنوان مؤهمتعددی ب

 HIIEدر یک جلسه  فعالیتاین انرژی مصرفی احتمالاً د، نباش ثرمؤدر یک جلسه  BDNFآیریزین و 

 دارد.  BDNFآیریزین و  اتاست که سهم مهمی در میزان ترشح

به روش  فعالیت کل بدنهای عضلانی در یک جلسه چیدمان گروهچگونگی ای مطالعهدر کنون تا

HIIT ،همچنین و باشد نزدیک  حاضر پژوهشمطالعاتی که تا حدی به سوابق اما  بررسی نشده است

حاضر  در حالی نتایج پژوهش بررسی شد.، باشد BDNFثیر نوع و شدت فعالیت بر آیریزین و دربارۀ تأ

افزایش آیریزین پلاسما در پاسخ به فعالیت و  زمینۀ در (22) و همکاران 2داسکالپولوپژوهش با نتایج 

 گیری در پژوهشهمسو بود که زمان نمونه ت آیریزین از تقاضای انرژیبر تابعیها مبنیگیری آننتیجه

ح وسط افزایش (21) و همکاران 3هوبود. دقیقه پس از ورزش  60 حاضرقه و در پژوهش دقیها سه آن

و سپس کاهش آن را  ورزش تناوبی پروتکلاز  بلافاصله و تا یک ساعت پس را آیریزین پلاسمایی

 حاضرپژوهش دو پروتکل  یک ساعت پس ازکه با افزایش سطوح آیریزین پلاسمایی مشاهده کردند 

شدت  در پاسخ به ورزش با BDNFافزایش  دربارۀ .همسو بودو همبستگی آیریزین با شدت ورزش 

                                                           
1. Total Body 

2. Daskalopoulou 

3. Huh 
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 و همکاران 2(، مارکوییز16) و همکاران 1شمولسکیهای پژوهشبا نتایج  حاضر بالا، نتایج پژوهش

و  4زماندلیل تفاوت در هب این ناهمسویی رسدنظر میهب( ناهمسو بود. 25) و همکاران 3(، تونولی24)

 .  باشدBDNF گیریاندازهپلاسمایی(  )سرمی و محل

وکسی، ایسکمی، همچون هیپ BDNFهای ترشح تواند محرکنحوی میاز طرفی فعالیت ورزشی به

هر دوی فعالیت ورزشی  ثیرتأها حاکی از . نتایج پژوهش(11، 3) همراه داشته باشدبه استرس و فشار را

. (34)است های محیطی از سیستم عصبی و بافت BDNFترشح  بربیشینه با شدت زیاد و فعالیت زیر

مله اصول تمرینی مطابق با اصل نشاط که ازج، BDNFنوع فعالیت ورزشی در تحریک ترشح  دربارۀ

تواند می ،صورت اختیاری انجام شود و با شادابی و نشاط همراه باشد، هر فعالیتی که به(35)است 

ب همراه باشد، . در شرایطی که فعالیت ورزشی با استرس و التها(36) باشد BDNFمحرک ترشح 

BDNF مین رود با تأانتظار می و (37) یابدهای حیاتی بدن ترشح میکننده از بافتیک عامل حمایت

میزان شدید و سریعی از خستگی عضلانی در طی تمرینات تناوبی شدید، مایوکاین بیشتری تولید 

 شود.

فراخوانی  و (32) تربه بزرگتر از کوچکترتیب بههای حرکتی فراخوانی واحددر صل اندازه ا با وجود

یروی نیافتن ندر فرایند خستگی عضلانی با وجود افزایشحرکتی به نسبت نیروی مورد نیاز،  هایواحد

ی تولیدی هستیم؛ حفظ نیرو ادامۀ تر و بیشتری برایهای حرکتی بزرگتولیدی، شاهد فراخوانی واحد

که  ترهای حرکتی بزرگارگیری واحدکی عضلانی در نتیجۀ بهرود با وقوع خستگبنابراین انتظار می

گیر حفظ نیرو و ادامه حرکت شود و در سطح مقطع بیشتری از عضلات حجم بیشتری نیز دارند،

ری بیشتر قشر حرکتی ناشی از با درگی از طرف دیگر .رشح شودمایوکاین بیشتری ت اقب آن،متع

که ازآنجا. ن ترشحات عصبی بیشتری مشاهده کردشدن سطح مقطع بیشتر عضلات درگیر، بتوافعال

در تمرین با شدت  درسنظر میهب ،با شدت تمرین و درک فشار کار استدر ارتباط مستقیم خستگی 

همچنین  عصبی و عضلانی باشیم.بیشتر ترشحات نهایت همان نتایج و در نیز شاهد بیشترو درک فشار 

خون در بستر  جریاننیاز است  سازوحاصل از سوخت دفع مواد متابولیکبرای برای بازیافت بهتر 

این نیاز را مرتفع  ،درگیر عضلۀتر باشد که پمپ عضلانی با فعالیت مستمر کارآمدمویرگی عضلۀ 

بهتر است های فعالیت شدید اعمال استراحت فعال در بین سترسد نظر میهبجه نتی؛ درکندمی

صورت هاستراحت فعال بکه درصورتی و درگیر را شامل شودصورت فعالیتی باشد که خود عضله هب

ز بازیافت نامناسب شتر ناشی ابا خستگی زودتر و بیفعال( باشد، )موضعی غیر موضع درگیرفعالیت نبود 

                                                           
1. Schmolesky 

2. Marquez 

3. Tonoli 

4. Time Course 
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که بهتر است در  گیری نشده بودعوامل خستگی اندازه حاضردر پژوهش  با این حال رو باشیم.روبه

 گرفتن لازم است ذکر شودهمچنین  مایوکاینی لحاظ شود.های گیریکنار اندازه های آینده درپژوهش

غذایی مشابه در  توصیۀ توجه به صورت متقاطع و باهطرح ب جرایابا وجود آزمون تنها یک پیش

های پژوهش دیتمحدو از گیری(نوبت خونون و رعایت اخلاق پژوهش )حداکثر چهار وزهای آزمر

بودن ناشتا بهتوجه گردد؛ های آینده توصیه میدر پژوهشپیشنهادی دیگری که  موارداز . استحاضر 

های گیری در دورهاندازه، سیکل قاعدگی ازمشخصی در زمان  های زنآزمودنیقرارداشتن ها، آزمودنی

 زگاری( است. )سا سنجی مزمنها در قالب اثرپروتکل ادامه مختلف بعد از ورزش و نیز زمانی

مان و متناوب بالاتنه زفعالیت هم، HIIEگیری از افزایش آیریزین در یک جلسه بهره برایمجموع در

 هایبین مدل در مقایسۀ BDNF میزان آیریزین وتفاوت معنادار نبود . تنه اثربخش استو پایین

ید سهم بیشتر متغیر مؤ، HIIEتنه در یک جلسه کارگیری بالاتنه و پایینهاوب بزمان، متوالی و متنهم

متغیرهایی همچون  در مقایسه با BDNFمصرفی در ترشحات عصبی و عضلانی آیریزین و  انرژی

است  مدلیالویت با  ،این وجود با در این پژوهش است؛عضلات کارگیری ههای بمدلشدت، مدت و 

مدل زمان و متناوب در مقایسه با هم که مدل کمتر و صرف زمان کمتری داشته باشدکه درک فشار 

 . همچنینانددر اولویت زمانی کارایی دلیلهبدر درک فشار،  نداشتن تفاوت معناداروجود با  ،متوالی

که دلیل این امر  در اولویت است، مشابهف زمان تقریباً صر اب زماندر مقایسه با مدل هممتناوب  مدل

 مدلصرف زمان کمتر از  بامتناوب  مدل مجموعدر. آن مدل است ترکم توجهدرخور درک فشار 

 .گیرددر صدر قرار می زمان،هم مدلکمتر از توجهی درخور درک فشار  امتوالی و ب
 

 پیام مقاله
پلاسما بیشتر از آن که متاثر از نوع، نحوه  BDNFآیریزین و رسد با توجه به پژوهش حاضر به نظر می

مزایای  مندی ازهتحت تاثیر انرژی مصرفی است. لذا به جهت بهر ،و دامنه تمرینات تناوبی شدید باشد

، BDNF و کاهش وزن و خصوصاً کاهش توده چربی طی تمرینات تناوبی شدید با ترتیب اثر آیریزین

انرژی  کنترلافزایش انرژی مصرفی در کنار  باک و انرژی هم زدن تعادل کالری بر تمرکز بیشتر بر

  .قابل توجه خواهد بوددریافتی 
 

 و قدردانی تشکر
رم آزمایشگاه محت مسئولانجم صبا، ورزشی جام کارکنان مجموعۀمدیریت و ها، از تمامی آزمودنی

بهشتی علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی شهید ریز و متابولیسم دانشگاه غدد درون پژوهشکدۀ
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Abstract 
There have been limited studies on the effect of the combination of aerobic exercise and alcohol 

consumption on regulators of antioxidant defense systems, especially erythroid nuclear factor 

2 associated with factor 2 (Nrf2) in heart muscle. The aim of this study was to investigate the 

effect of eight-week aerobic exercise with ethanol consumption on Nrf2 gene expression in 

heart tissue and antioxidant parameters of plasma in male rats. Totally, 32 rats with an average 

weight of 230 ± 6 g were divided into four groups including control, aerobic exercise, ethanol 

20% at a dose of 4 g/kgbw, and ethanol+ aerobic exercise. At the end of the period, levels of 

Nrf2 gene expression, total antioxidant capacity (TAC) and malondialdehyde (MDA) were 

evaluated. Data were analyzed by two-way ANOVA at the significant level of p≤0.05. The 

results showed that aerobic exercise had a significant effect on Nrf2 gene expression 

(P=0.0068). The results suggested no significant effect of ethanol consumption (P=0.312) and 

interaction effect between aerobic exercise and ethanol consumption (P=0.237) on Nrf2 gene 

expression. Aerobic exercise significantly increased the expression of Nrf2 gene in the aerobic 

exercise and ethanol+ aerobic exercise groups compared to the control. Ethanol consumption 

significantly reduced TCA and increased MDA levels compared to other groups. The findings 

suggested that ethanol consumption was decreased and plasma levels of TAC and MDA were 

increased, respectively. In contrast, aerobic exercise through increasing TAC and Nrf2 gene 

expression levels led to a decrease in the oxidative damage caused by ethanol consumption. 
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Extended Abstract  

Background and Purpose 
There have been limited studies on the effect of the combination of aerobic 

exercise and alcohol consumption on regulators of antioxidant defense systems, 

especially erythroid nuclear factor 2 associated with factor 2 (Nrf2) in heart 

muscle. The transcription factor Nrf2 is a major regulator of antioxidant proteins 

(1). Nrf2 is expressed in all tissues of the body, but most strongly in the heart, 

brain, kidney, muscle, lung, and liver (2). Regulation of Nrf2 transcription factor 

is affected by various factors including exercise (3). Physical activity has been 

suggested as a useful non-pharmacological approach to modulate gene expression 

of this antioxidant pathway, especially in the heart muscle. The aim of this study 

was to investigate the effect of eight-week aerobic exercise on the damages caused 

by 20% ethanol consumption on oxidative stress indices (malondialdehyde 

(MDA) and total capacity antioxidant (TAC)) in plasma and Nrf2 gene expression 

in the heart tissue in rats. 

 

Materials and Methods 

Totally, 32 male rats with an average weight of 230 ± 6 g were divided into four 

groups including control, aerobic exercise, ethanol 20% at a dose of 4 g/kgbw and 

ethanol+aerobic exercise. All groups were anesthetized with an intraperitoneal 

injection of ketamine (30-50 mg/kg body weight) and xylazine (3-5 m /kg body 

weight) 48 hours after the last ethanol ingestion and exercise session during 

overnight fasting. The blood sample was taken from the liver vein, and 

immediately the heart tissue was collected and frozen at -80°C. The whole RNA 

was extracted from the heart tissue of different rat groups. The extracted RNA 

samples were used for cDNA synthesis after genomic contamination with DNasI, 

RNase-free enzyme (Sinaclone, Iran). Nrf2 gene expression was evaluated using 

real-time PCR performed using SYBER Green qPCR Master Mixes (Ampliqon, 

Denmark) in Rotor gene 6000 (Corbett). Real-time PCR reactions were conducted 

in a final volume of 20 µl and each reaction was performed duplicate. The reaction 

mixture consisted of 3 µl cDNA (50 ng/µl), 8 µL RealQ Plus 2x Master Mix Green 

(Amplioqon, Denmark), 0.4 µL of each specific primer (10 pmol), and 8.2 µL of 

DNase/RNase free water. PCR in real-time was applied with the following 

primers: Forward: 5'- GCTGCCATTAGTCAGTCGCTCTC -3' and Reverse: 5'- 

ACCGTGCCTTCAGTGTGCTTC -3' for the rat Nrf2 gene (4) and Forward: 5'- 

GGCAAGTTCAACGGCACAG -3' and Reverse: 5'- 

GACGCCAGTAGACTCCACGAC -3' for the rat GAPDH gene. Relative gene 

expression was quantified by the 2-ΔΔct method. Plasma TAC was determined by 

the ferric reducing antioxidant power assay proposed by Benzi et al. (1996) (5), 

and MDA was measured using the thiobarbituric acid method (6). Graph Pad 
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Prism 6.07 was applied for data analysis. Data were analyzed through two-way 

ANOVA analysis at the significant level of p≤0.05.  

 

Result 
The results showed that aerobic exercise had a significant effect on Nrf2 gene 

expression (P=0.0068). The findings indicated no significant effect of ethanol 

consumption (P=0.312) and interaction effect between aerobic exercise and 

ethanol consumption (P=0.237) on Nrf2 gene expression. Aerobic exercise 

significantly increased the expression of Nrf2 gene in the aerobic exercise and 

ethanol+ aerobic exercise groups compared to the control group (p≤0.05). In the 

current study, TAC was measured as an estimate of the potential composition of 

different antioxidants in the body. The results of two-way ANOVA analysis 

suggested that the effect of aerobic exercise (P=0.013) and ethanol consumption 

(P=0.024), as well as the interaction effect between aerobic exercise and ethanol 

consumption (P=0.0005) were significant for TAC. The results of Tukey's post-

hoc test demonstrated that ethanol consumption significantly decreased TAC in 

the ethanol group compared to the other groups. The TAC decreased significantly 

in the ethanol group (0.0809ng/mgProtein) compared with the control group 

(1.121ng/mgProtein) (p≤0.01) and the exercise group (0.825ng/mgProtein) 

(p≤0.05). Moreover, TAC increased significantly (p≤0.01) in ethanol+ aerobic 

exercise group (1.172ng/mgProtein) compared with the ethanol group. In the 

present study, MDA was measured as an index for lipid peroxidation. The results 

of the two-way ANOVA analysis showed that the effect of aerobic exercise 

(P=0.0001), ethanol consumption (P = 0.0001) and interaction effect between 

aerobic exercise and consumption ethanol (P=0.0001) was significant for plasma 

MDA levels. The results of Tukey's post hoc test showed that ethanol 

consumption significantly increased MDA in the ethanol group compared to other 

groups. The amount of MDA in the ethanol group was 0.365ng/mgProtein which 

was significantly increased compared with the control group (0.149ng/mgProtein) 

(p≤0.0001). The level of MDA in the aerobic exercise group was 0.104 

ng/mgProtein, which was significantly decreased compared to the ethanol group 

(p≤0.0001) and the control group (p≤0.05). Further, the MDA in the ethanol + 

aerobic exercise group was 0.128 ng/mg Protein, which was significantly 

decreased compared to the ethanol group (p≤0.0001). The present study evaluated 

the combined effects of physical exercise and chronic ethanol consumption and 

concluded that alcohol consumption might increase cardiac MDA and reduce 

myocardial antioxidant potential. Like the ongoing study, Benzie et al. (6) 

suggested that resistance exercise could reduce the harmful effects of alcohol on 

the heart and improve the heart's capacity antioxidant. Regular exercise might 

improve the damage caused by oxidative stress and reduce lipid peroxidation 
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through adaptations created by the expression level of genes controlling 

antioxidant defense systems.  

 

Conclusion 
The findings of the present study showed that ethanol consumption was decreased 

and TAC and MDA levels in plasma were increased. In contrast, aerobic exercise 

through increasing TAC levels in plasma and Nrf2 gene expression levels led to 

a decrease in the oxidative damage caused by ethanol consumption. On the other 

hand, the results of the current study illustrated that regular aerobic exercise 

combined with ethanol consumption improved ethanol-induced oxidative 

damage. Regular and moderate exercise seems to maintain health and reduce the 

risk of cardiovascular disease not only by modulating some of the genes that 

control cell oxidation/reduction status but also by improving the performance of 

the cardiovascular system via various mechanisms. If the positive effects of the 

current study are repeated in human subjects, regular aerobic exercise may have 

therapeutic potential to counter the harmful effects of chronic alcohol usage. 

Keywords: Ethanol, Aerobic exercise, Erythroid nuclear factor 2 related to factor 

(2) (Nrf2), Gene expression, Antioxidant  
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 مقالة پژوهشي

 در عضلۀ Nrf2مصرف اتانول بر بیان ژن توأم با اثر هشت هفته تمرین هوازی 

 1اکسیدانی موش صحرایی نرهای آنتیقلب و برخی از شاخص
 

 

 4، فرهاد احمدی3خدیجه نصیری، 2رزیتا فتحی،  1تبارزهرا فرج

 

علوم ورزشی، دانشگاه مازندران، بابلسر، ، دانشکده گروه فیزیولوژی ورزشیارشد، آموخته کارشناسی. دانش1
 ایران

 )نویسندۀ مسئول( علوم ورزشی، دانشگاه مازندران، بابلسر، ایراندانشکده استاد گروه فیزیولوژی ورزشی، . 2
 دانشگاه مازندران، بابلسر، ایرانعلوم ورزشی،  هدانشکدگروه فیزیولوژی ورزشی، . استادیار 4
 علوم ورزشی، دانشگاه مازندران، بابلسر، ایران هدانشکددکتری فیزیولوژی ورزشی، آموخته دانش. 5

 

 25/06/1398تاريخ پذيرش:               20/04/1398تاريخ دريافت: 

 چکیده 

هاي سيستم دفاع کنندهتنظيمينات ورزشي و مصرف الکل بر تأثير ترکيب تمر مطالعات محدودي دربارۀ

اند. قلب انجام شده در عضلة (Nrf2)دو  مرتبط با فاکتوردوي  يتروئيدار ياکتور هستهويژه فااکسيداني بهآنتي

و  قلبعضلة   Nrf2بر بيان ژنمصرف اتانول  هوازي توأم با تمرين هشت هفته اثر بررسي با هدف حاضر ةمطالع

 6با ميانگين وزني صحرايي موشسر  32تعداد  .انجام شدصحرايي نر  وشاکسيداني پلاسما در مهاي آنتيخصشا

و اتانول  وزن بدن  کيلوگرمبر  گرم چهار ا دوزبدرصد  20 کنترل، تمرين هوازي، اتانول گروهچهار به گرم  230 ±

اکسيداني آنتي تام و ميزان ظرفيت Nrf2 سطوح ميزان بيان ژن ،در پايان دورهتقسيم شدند. تمرين  همراهبه

(TCAو مالون )دي( آلدئيدMDA.ارزيابي شدند ) داري در سطح معنا سويهبا آزمون تحليل واريانس دوها داده 

0.05≥P   .ژن  يانـب راداري باثر معن تمرين هوازينشان داد که  يجنتاتجزيه و تحليل شدندNrf2 تـداش (P = 

و مصرف اتانول  تمرين هوازي ي بين( و اثر تعاملP = 0.312) مصرف اتانول نداشتن دارامعن يرتأث ،يج(. نتا0.0068

(P = 0.237را در ب )ژن  يانNrf2 بيان ژن داري امعن طورهتمرين هوازي ب .نشان دادNrf2 تمرين  هايرا در گروه

داري سبب کاهش ميزان طور معناهافزايش داد. مصرف اتانول بگروه کنترل  در مقايسه باهمراه اتانول تمرين بهو 

TCA  و افزايشMDA ترتيب سبب کاهش و نشان داد که مصرف اتانول به يجنتاها شد. با ساير گروه در مقايسه

 TACتمرين هوازي از طريق افزايش سطوح  دادنمقابل انجامشد، اما در MDAو  TACپلاسمايي  افزايش سطوح

 شد.   منجر آسيب اکسيداتيو ناشي از مصرف اتانولبه کاهش  Nrf2 ژنبيان و افزايش 

-(، بيان ژن، آنتيNrf2) 2فاکتور با مرتبط 2 اريتروئيد ايهسته اتانول، تمرين هوازي، فاکتور واژگان کلیدی:

 .اکسيدان
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 مقدمه 
طور بهجهان  یتاز جمع یبخش بزرگهای الکلی است که ترین نویشیدنیشدهیکی از شناختهاتانول 

حدود  ی یعنیانرژ چشمگیریمنبع برداشتن در با وجود مصرف اتانول کنند.یمصرف مآن را منظم 

 آنمصرف و ممکن است سبب سوءدارد  الدنببه یزن یادیز یامدهایپ ر هر گرم،د یلوکالریکهفت 

 یلیونمسه از  یش، بکردمنتشر 1820در سال  1یبهداشت جهان سازمانکه  یاساس گزارشبر شود.

دهنده نشان ینا ؛(1) نداهالکل جان خود را از دست داداز  نمزم ۀاستفاد دلیلبه 2016در سال  نفر

. (2) افتدیدر مردان اتفاق م یروممرگ ینچهارم ااز سه یشب کهمرگ است  20از هر مرگ  یک

 .(3) ستبالا و فشارخون یاتبعد از مصرف دخان یماریعامل خطر ب ینالکل سوم ازحدیشمصرف ب

طور به یو عروق یقلب ستمیس ر عملکردمزمن بصورت بهو هم ی حیتفر یالکل هم در دوزها مصرف

 یو عروق یقلبهای بیماریمرتبط با  هایریوممرگ که بسیاری ازطوریهب ؛است آورانیز یریچشمگ

و  هد، کاهش برونقلب یاحتقان ییبا نارسا یالکل یوپاتیومیکارد ،یشکمریز یاختلالات بطنجمله از

  .(4) به مصرف مزمن و حاد الکل وابسته استپرفشار خونی 

وابسته به نوع الکل  ی و عروقی ناشی از مصرف الکلقلبهای بیآس اند کهمطالعات نشان دادههمچنین 

 ؛شودیم نییشده تعالکل مصرف زانیلکه با م؛ ب(یمثال، آبجو در مقابل مشروبات الکل رای)ب ستین

 با مصرف سهیمتوسط الکل در مقا کم تا مصرفحاکی از آن است که  هاحال برخی از گزارشبااین

معرض در کمتر ،کنندیمصرف نم یالکل گونهچیکه ه یافراد نیو همچن زیاد هایدوز بامزمن 

 حفاظت کیتحر دلیلبهاین اثر  احتمالاً .(5) قرار دارند یعروق ی وقلب یهایماریاز ب یناش ریوممرگ

 حال نقش الکلاست؛ بااین یسکمیا برابر در هاشدن آنشرطیپیشو  یقلب یاهتیوسیم یسلول

مصرف  یتر از نقش حفاظتمراتب مهمبه یعروق و یقلب یهایماریب یخطر عمده برا عامل کیعنوان به

  .(6)متوسط آن است 

 دیگر های بافت از بیشتر محدود، تکثیر قابلیت و مداوم اکسیداتیو فعالیت دلیلبه قلب هایسلول

 قلب عملکرد کاهش امروزه کهطوریبهند؛ دار قرار آزاد هایرادیکال تولید از ناشی آسیب درمعرض

 سلولی مرگ دلیلبه قلب سلولی ۀتود کاهش و اکسیداتیو استرس از ناشی آسیب به را پیری طی

 . (7) دهندمی نسبتها آسیب این از ناشی

آن،  تیاتانول و متابولهای الکلی مانند نوشیدنیمتعددی برای اثرات سوء  هایمطالعات مکانیسمدر 

استرس  ،یتوکندریاختلال عملکرد م از طریقاین اثرات  که شده است گرفتهنظر در د،یاستالدئ

 کلاژن حد از شیو رسوب ب یانقباض یهانیکاهش پروتئ ی،قلب ۀعضلهای سلولآپوپتوز  ،اکسیداتیو

های گونه و هااکسیدانآنتی بین تعادل دارد کهاشاره به وضعیتی  واکسیداتی استرس .(8) دشواعمال می

                                                           

1. World Health Organization (WHO) 
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. شودمی اختلال دچار ROSافزایش تولید  یا هااکسیدانآنتی تخلیۀ دلیلبه 1پذیر اکسیژنواکنش

 هایآلاینده مانند محیطی عوامل توسط ROS، تولید های متابولیکناقص سوختبر متابولیسم علاوه

 برایمستعد  یهااز بافتی کیقلب ۀ عضلگیرد. دخانیات و مصرف الکل نیز صورت میزیستی، مصرف 

و  دروژنیه دیپراکس د،یاکسسوپر هایمانند یون هاROSاز  یناشاکسیداتیو  یهابیبروز آس

 . (9)است  لیدروکسیه

 از ناشی گیاکسیدکنند اثرات با مقابله برای هاسلول ،دهداسترس اکسیداتیو روی می که هنگامی

ROS رونویسی، فاکتورهای رمزگذاری هایژن کردنخاموش یا کردنفعال طریق از که کنندمی تلاش 

 هایفاکتورترین یکی از مهم .کنند بازیابی را تعادل ساختاری، هایپروتئین و اکسیدانیآنتی هایآنزیم

 مرتبط با فاکتوردو  یتروئیدار یاکتور هستهفا یهاسلول یاکسیداسیون/احیا کنندۀکنترل رونویسی

 تولیدو سبب شود می فعال ROS حداز  بیش از طریق تولید است که( 2Nrf رونویسی )فاکتور 2دو

 . (10) شودمی التهابیپیش هایسایتوکیناکسیدانی و آنتی هایو پروتئین هاآنزیم

 پروتئین ژن 200 از بیش و است اکسیدانیآنتی هایپروتئین اصلی کنندۀتنظیم Nrf2 رونویسی فاکتور

های بافت همۀ در Nrf2 رونویسی فاکتور .(11) کندمی تنظیم اکسیداتیو استرس به پاسخ در را سلولی

  .(12)است  کبد و شش ماهیچه، کلیه، قلب، مغز، در آن بیان بیشترین اما ،شودمی بدن بیان

رو فعالیت ؛ ازاین(13)ثیر عوامل مختلفی ازجمله ورزش است تأتحت Nrf2رونویسی  تنظیم بیان فاکتور

در  ژهیوبه یدانیاکسیآنت ریمس نیژن ا انیب لیتعد یبرا یی مفیدداروریغ یک راهکارعنوان بهبدنی 

قرار  متعادل یوضعیت در هااکسیدانآنتی وROS مقادیر  طبیعی، شرایط در. است مطرح یقلب ۀعضل

 که زمانی. (9، 14دارد ) قلب در اکسیدانیآنتی تنظیم سیستم در یحداقل نقش Nrf2 دارند؛ بنابراین

 شود، مختل شدید تمرینات ورزشیدادن انجام هنگام خصوصبه ROS افزایش جهت در تعادل این

 هایپژوهش راستا همین در .شودمی سلول در  Nrf2بیاناسترس اکسیداتیو و افزایش  ایجاد باعث

 هایشدت اکسیداتیو در استرس محصولات و اکسیدانآنتی مواد روابط بین تعیینبا هدف  فراوانی

استرس وضعیت با  یورزش اتنیتمرکل پروتها، براساس این پژوهش اند.شده انجام تمرینی مختلف

مدت و طولانی ، نامنظمدیشد اتنیتمرنظر وجود دارد که . این اتفاق(15) مرتبط است اکسیداتیو

از  .(16) شودمیقلب  در عضلۀ یسلول اکسیداتیو بیآس شیافزا سبب ROS دیتول شیعلت افزابه

 دیتولاز  و دداشته باش یدانیاکسیآنت یمحافظت اتاثر رسدینظر مبه و متوسط رزش منظمو طرفی

همچنین نشان داده شده است که  .(1، 17) کندیم یریجلوگ نیاز تمر یآزاد ناش یهاکالیراد

                                                           

1. Reactive Oxygen Species (ROS) 

2. Nuclear Factor Erythroid 2-Related Factor 2 (Nrf2) 
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 یدانیاکسیآنت ستمیو س دهدرا کاهش  یعضله قلب اکسیداتیواسترس  تواندیم ی منظمورزشتمرینات 

  .(13) کنترل کند نیز در قلب را یریاز پ یناش اکسیداتیواسترس  شیو افزاند ک تیتقو را

 یبررس هیکبد، قلب، مغز، عضلات و کل مانند ییهابافت اکسیداتیو وضعیتبر  یبدن ناتیاثرات تمر

استرس  یهابر شاخص اتانولمتفاوت  یاثر دوزهاۀ طیدر ح یادیز یهایبررس براین علاوهو  استشده 

با اعمال محدودی  اتمطالع حوزه، نیا ۀنیشیپی بررس براساس حالبااین ؛گرفته است انجام اکسیداتیو

 نیهمچن. اندانجام شدهبافت قلب  وضعیت اکسیداتیوبا شدت متوسط بر  نیالکل و تمر ریتغمدو  هر

 Nrf2 بیان ژناثر ورزش بر  ۀواسطبه یدانیاکسیآنت ستمیس تیتقوبارۀ در یمطالعات محدودتاکنون 

با شدت متوسط بر  یهواز نیاثر تمر یبررس با هدف پژوهش نیا بنابراین ؛اندانجام گرفتهقلب  رد

 و 1یدئآلددیالون)م اکسیداتیواسترس  یهابر شاخص درصد 20 از مصرف اتانول یناش یهابیآس

نر  ییصحرا یهاموش یقلب ۀدر عضل 2Nrf یسیو فاکتور رونو (پلاسما 2اکسیدانیظرفیت تام آنتی

  .شودانجام می
 

 پژوهش روش
 32العه طدر این م  .بود بنیادی و تجربی نوع از با توجه به ماهیت و اهداف آن حاضر پژوهش روش

انستیتو مرکز ، از هفتهشش و سن  گرم 230 ± 6با میانگین وزنی  نژاد ویستار نر صحرایی موش سر

 22تا  20در محیطی با دمای  ،آزمایشگاه جانوریس از انتقال به حیوانات پ. ندپاستور آمل تهیه شد

 شدند.ساعت نگهداری  12:12روشنایی -تاریکی ۀدرصد و چرخ 45تا  35وبت ، رطلسیوسدرجه س

 (رانیا-رورپساخت شرکت بهآب و غذای مخصوص موش ) مصرفبه پژوهش حیوانات ۀ در طی دور

 روی فعالیت ۀجدید و نحونگهداری آشنایی با محیط یک هفته حیوانات پس از  .اشتنددآزاد  یدسترس

 .نددشتقسیم  + اتانول اتانول، تمرین و تمرین کنترل، گروهچهار طور تصادفی به به لتردمی

ی حیوانات با دویدن اهفتهکسازی یدوره آشنا کیبا هوازی تمرین  هفته هشت: پروتکل تمريني

 متر 10 ی سه جلسه با سرعتاهفتههای تمرینی گروه ،آشناسازیی دورۀ در ط. شدآغاز روی تردمیل 

منظور تعیین به یخستگ آزمون سازگاری دورۀپس از . نددشتمرین داده  قهیدق 10 مدتبه قهیر دقب

  :شدانجام  ریآزمون به شرح ز نی. اشد دویدن اجراحداکثر سرعت 

گروه  واناتیاز ح کیکه هریتازمان .منتقل شدندمتر بر دقیقه  پنجسرعت با تردمیل به  حیوانات

. قبل اضافه شد سرعتبهمتر بر دقیقه ، سه قهیقسه دهر  گذشت با تمرینی به خستگی رسیدند،

 آزمون متوقف شد. شد وآغاز  یخستگ ،بودندنموفق دویدن به حفظ سرعت در  اتوانیح کهیهنگام

                                                           

1. Malondialdehyde 

2. Total Antioxidant Capacity (TAC) 
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 با شدت متوسط است. جلسات یبدن تیفعال با مطابقکه  دشحداکثر سرعت محاسبه  درصد 65 سپس

 30 زمان تمرین مدت ینیروز تمر نیدر اول. انجام شدی متوال ۀهفتدو  یروز در هفته براپنج  تمرینی

 قهیدق 60مدت بهد تا اضافه ش در روز قهیدق 10تمرین به میزان مدت  بعدی هایو در روزدقیقه بود 

آزمون  دوباره بارک. هر دو هفته یندتمرین کرد ساعت در روزیک  یبرا واناتیاز روز پنجم ح د.یرس

 .(18) دشحداکثر سرعت محاسبه  درصد 65و  شد حداکثر سرعت به همان روش قبل انجام

وزن  لوگرمیک برگرم چهار  دوز با درصد 20 )اتانول( الکل در این پژوهش ازروش مصرف اتانول: 

اری برای سازگ از گاواژ استفاده شد. هاموشبرای خوراندن اتانول به  .شد استفاده صورت روزانههبدن ب

هشتم به  روز .شدرم به مقدار قبل اضافه گ 5/0 روز هرو شد رم شروع گ 5/0ها با اتانول از دوز موش

دو روزه  رسید. بعد از رسیدن به دوز چهار گرم بر کیلوگرم با فاصلۀ گرمیعنی چهار  مدنظردوز 

 .(18، 19) تعیین مقدار دقیق دوز انجام شد گیری مجدد برایوزن

 ملاحظات اخلاقي

 1حاضر با توجه به اصول راهنمای اخلاقی برای مراقبت و استفاده از حیوانات آزمایشگاهی پژوهش

(IACUCانجام شد. تمام آزما )کد اخلاق پژوهش  اخلاق دانشگاه مازندران ۀکمیت به تأیید هایش(

 پژوهشآزمایش مناسب با  برایحیوانی خاص  ۀگون .رسید (IR.UMZ.REC.1397.054حاضر 

حیوانات  با .حداقل حیوان مورد نیاز برای صحت آماری و حقیقی پژوهش استفاده شداز  .انتخاب شد

 .شایسته رفتار شد صورتها بهبه آن استرس، رنج و درد واردشدهاهش فشار، جمله اجتناب یا کاز

تمرین و مصرف اتانول  عفونت یا عوارض جانبی پس از نشدنایجادمنظور تدابیر و داروهای لازم به

ترین درد و آزار حیوان انجام کردن حیوانات طبق اصول اخلاقی با کمقربانینظر گرفته شد. حیوانات در

ا رعایت اصول اخلاقی به بهترین نحو و بحیوانات  نگهداری و دفع لاشۀ ،ایزیستی، تغذیهشرایط  .شد

 .صورت پذیرفت

 بافت  استخراج

 کاملاً مشابه ناشتایی طدر شرای ینیتمر ۀجلس نیآخرمصرف اتانول و ساعت پس از  48ها تمام گروه

 سه تا پنج) 3وزن بدن( و زایلازین لوگرمیبر ک گرمیلیم 50-30) 2کتامین یصفاقدرون قیبا تزر شبانه

و خون از طریق ورید  شکافته شد نهیس ۀقفس. سپس ندشدهوش وزن بدن( بی لوگرمیبر ک گرمیلیم

 شد. یآورجمعقلب بافت و بلافاصله شد کبدی گرفته 

                                                           

1. Institutional Animal Care and Use Committee 

2. Ketamine 

3. Xylazine 
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 و بيان ژن  cDNA، سنتز RNAاستخراج 

 .شداستفاده  (ایران) 1پارس طوساز بافت قلب موش صحرایی از کیت  توتال RNAاستخراج  برای 

 RNase & DNaseهای . به میکروتیوبدالعمل کیت شرکت سازنده انجام شطبق دستوراستخراج 

Free ،50 میکرولیتر افزوده  750ه مقدار به آن بافر لیزکننده ب شد و اضافهوژنه گرم نمونه هممیلی

میکرولیتر کلروفرم به مخلوط حاصل  150 .نددقیقه انکوباسیون شدپنج  مدتها بهنمونه سپس شد.

مدت سه دقیقه در دمای اتاق شدت تکان داده شد و بهثانیه مخلوط حاصل به 15د و برای اضافه ش

دور در  13000گراد با سرعت سانتی دقیقه در چهار درجۀ 12مدت انکوبه شد. مخلوط حاصل به

 RNAپس از سانتریفوژ مخلوط سه فاز تشکیل شد که فاز مایع بالایی حاوی  شد. دقیقه سانتریفوژ

شد. سپس به ستون درصد مخلوط  70میکرولیتر الکل اتانول  400با  وشد دقت جدا بود. این فاز با

که یقه سانتریفوژ شد. مواد زایدی دور در دق 13000دقیقه با سرعت  یکمدت بهو سیلیکا اضافه شد 

، دور انداخته شد. دوباره پس از عبور از فیلتر در میکروتیوب کالکتور زیر ستون جمع شده بود

( اضافه PWشو )ومیکرولیتر از بافر شست 700به ستون شد و  به ستون برگرداندهمیکروتیوب کالکتور 

یه سانتریفوژ شد. میکروتیوب کالکتور زیر دور در ثان 13000دقیقه با سرعت  یکمدت به سپسشد. 

شو به ومیکرولیتر بافر شست 500 دوباره و ، خالی شدر آن جمع شده بودشده دکه مایع شستهستون 

دور  13000 دقیقه با  سرعت یکدت مشد و بهاستخراجی اضافه  RNAستون برای خلوص بیشتر 

DEPCشده با مارمیکرولیتر آب تی 30در ثانیه سانتریفوژ شد. درنهایت 
اضافه شد ستون سیلیکا  به 2

ه با حداکثر سرعت دقیق دومدت داری شد. سپس ستون بهدقیقه در محیط نگه سهمدت و به

  RNAکمیت و کیفیتلیتری منتقل شد. میلی 5/1جدا شد و به میکروتیوپ  RNAد تا سانتریفیوژ ش

های RNA بی شد. نمونۀارزیا  اسپکتروفتومتری UVو  ژل آگارزروی شده با روش الکتروفورز استخراج

)سیناکلون، ایران(  DNasI, RNase-freeهای ژنومی با آنزیم استخراجی در ادامه پس از حذف آلودگی

 استفاده  شدند. cDNAسنتز  برای

 منظور،بدین .استفاده شد )ایران( 3تجهیز آزمایکتا شرکت cDNAکیت سنتز  از cDNA سنتز برای

 cDNAطبق دستورالعمل شرکت سازنده به  Oligo dTبا استفاده از آغازگر  توتال RNA میکروگرم یک

4آغازگر ژن مرجع طراحی سنتز شد. 
GAPDH  اساس اطلاعات برپنج  ۀنسخ 5پرایمر پریمیرافزار نرمبا

6در بانک ژنی  GAPDH ژن
NCBI  2انجام شد. برای تکثیر اختصاصی ژنrfN  آغازگرهای اختصاصیاز 

                                                           

1. Pars Tous 

2. Diethyl Pyrocarbonate 

3. Yektatajhiz Azma 
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5. Primer Premier 

6. National Center for Biotechnology Information 
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 2ژنتوسط شرکت ماکروسپس آغازگرها  .استفاده شد (20) و همکاران 1لیانگ مطالعۀشده در گزارش

نشان  ن پژوهش در جدول شمارۀ یکدر ای شدهاستفادهآغازگرهای  . مشخصاتدش سنتز جنوبی کرۀ

 داده شده است. 
 

 Real Time PCRيند ادر فر شدهآغازگرهاي استفاده  مشخصات -1جدول
Table 1-The charactriziation of primers used in Real Time PCR process 

 ژن

Gene  

 

 توالی آغازگر
Primer sequence (5´–3´) 

 کد دسترسی

 ژن
Accession 

number 

طول 

 محصول

 )جفت باز(
Product 

length 

(bp) 

Nrf2 

F 5´- GCTGCCATTAGTCAGTCGCTCTC-

3´ 

R 5´- ACCGTGCCTTCAGTGTGCTTC -3´ 

NM_031789.2 104 

GAPDH 
F 5´- GGCAAGTTCAACGGCACAG-3´ 

R 5´- GACGCCAGTAGACTCCACGAC-3´ NM_017008.4 144 

 

آوردن شرایط و دمای اتصال مطلوب دستهمعمولی و ب PCRهای مربوط به واکنش دادنبعد از انجام

 Rotor gene Corbettبا استفاده از دستگاه  Syber Greenدر زمان واقعی به روش  PCRها، برای ژن

صورت و هر واکنش بهمیکرولیتر  20در حجم نهایی  Real Time PCR هایواکنش. انجام شد 6000

duplicate  .میکرولیترسه مخلوط واکنش شامل صورت پذیرفت cDNA (50 ،)نانوگرم در میکرولیتر 

میکرولیتر از  RealQ Plus 2x Master Mix Green  (Amplioqon, Denmark ،)4/0هشت میکرولیتر

میکرولیتر آب عاری از ریبونوکلئاز بود.  2/8پیکومول( و  10هریک از آغازگرهای رفت و برگشت )

مدت بهگراد سانتی درجۀ 95 شامل یک سیکل دمایی Real Time PCRدر کاررفته به دمایی ۀبرنام

درجۀ  60 ثانیه، 30مدتبه دنشبرای واسرشته گرادسانتی درجۀ 95سیکل دمایی ) 40، دقیقه13

 GAPDHاتصال آغازگرهای  گراد برایسانتی درجۀ 58 و Nrf2 ژن اتصال آغازگرهای گراد برایسانتی

نمودار ذوب برای بررسی ثانیه( بود.  30مدتگراد برای بسط بهسانتیدرجۀ  72ثانیه و  40مدت به

 گیری شد. اندازه CT∆∆-2نظر نیز با روش دهای ممیزان بیان ژنها رسم شد. درستی داده

                                                           

1. Liange 

2. Macrogen Inc. Seoul, Korea  
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 آلدئيدديو مالون اکسيدانيآنتي تام ظرفيت سنجش

( ارائه کرد، 21)2 استراین و بنزی که FRAP1 روش پلاسما با استفاده از اکسیدانیآنتی تام ظرفیت

 حضوردر  (2Fe+به یون فروس ) (3Fe+) فریک یون احیای در پلاسما روش،توانایی این در .انجام شد

TPTZ3 در شود.میی گیرهانداز Hp ،کمپلکس که زمانی اسیدیTPTZ -FeIII   به فرمFeII می احیا

 واکنش این جذب است. بیشترین دارای نانومتر 593ج مو طول در که شودتولید می آبی رنگ ،شود

واکنش نیم از کمتری احیای پتانسیل شرایط، اینکه در  واکنشیمنی هر و است ختصاصیاغیر

FeIII/FeII-TPTZ احیای  باعث باشد، داشتهFeIII-TPTZ شودمی.  

روش  این در. (22) گیری شداندازه 4تیوباربیتوریک اسید روش از استفاده با (MDA) یدئآلددیمالون

  درصد 20 اسید کلرواستیکلیتر تریمیلی 5/0شده با ی بافت هموژنپلاسمااز  میکرولیتر 200ابتدا 

دقیقه در  60 دتمبعد از گرمادیدن بهدرصد مخلوط شد.  67/0یوتیک اسید لیتر تیوباربمیلیو یک 

 در هاآن جذب سپس. دش سانتریفوژ 3000 دقیقه با دور 10مدت گراد بهسانتیدرجۀ  100دمای 

آلدئید با استفاده از دیمالون غلظت. دش خواندهبا دستگاه اسپکتوفتومتری  نانومتر 535 موج طول

 محاسبه شد. Mm-1Cm-1 156 ضریب خاموشی

 هاتحليل آماري داده

میانگین و  ،میانگین انحراف معیار های پراکندگی انحراف معیار،در بخش آمار توصیفی از شاخص

ها از آزمون بودن توزیع دادهبیعیطتعیین  برایدر بخش آمار استنباطی استفاده شد.  نمودار

شد.  هسنجید 6نلو ها با آزمونودن واریانسباستفاده شد. همچنین همسان 5اسمیرنوف-لموگروفک

منظور بررسی ویه و از آزمون توکی بهواریانس دوسوهی از آزمون تحلیل برای بررسی تغییرات گر

 6.07 نسخۀ 7پد پریسمرافگار افزنرمها از تجزیه و تحلیل داده برایروهی استفاده شد. گات بینتغییر
   استفاده شد.

 نتایج 
 GAPDHهای که ژن نشان دادیک درصد  روی ژل آگارز  Real Time PCRحاصل از نتایج محصولات 

جفت  144و  104 در محدودۀباند مشاهدۀ تکتکثیر شده است.  بافت قلب موش صحراییدر  Nrf2و 

                                                           

1. Ferric Reducing-Antioxidant Power 

2. Benzie & Strain 
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گر صحت انجام آزمایش ها، بیاننمونه قلب در همۀ در بافت GAPDH و  Nrf2 هایی ژنبراترتیب بهباز 

  شکل شمارۀ یک(.بود ) دنظرم و تکثیر قطعۀ
 

  
روي  Nrf2و  GAPDH هايهاي اختصاصي ژنبا استفاده از آغازگر PCRالکتروفورز محصول  -1  شکل

 رصدد يک ژل آگارز
Figure 1- PCR product electrophoresis using specific primers of GAPDH and Nrf2 

genes on 1% agarose gel 
 

نشان داد که  ییقلب موش صحرا ۀدر عضل Nrf2ژن  یانب سویۀدو یانسوار تحلیلآزمون  یلتحل یجنتا

 پژوهش یجنتا ینهمچن(. P = 0.0068) ه استداشت شدهرژن ذک یانب رداری بااثر معن تمرین هوازی

  را و مصرف اتانول تمرین هوازی ی بین( و اثر تعاملP = 0.312) مصرف اتانول نداشتندارامعن یرتأث
(P = 0.237 )ژن  یانر ببNrf2 تمرینهشت هفته  نشان داد که آزمون تعیبی توکینتایج  .دنشان دا 

راه مصرف مهتمرین و تمرین بههای در گروهداری طور معناهدر بافت قلب ب را Nrf2 بیان ژن هوازی

و مصرف اتانول در این مدت نیز تأثیر  (P ≤ 0.05) دافزایش داگروه کنترل  در مقایسه بااتانول 

   گروه کنترل نداشت.در مقایسه با در گروه اتانول  Nrf2 ر بیان ژناداری بمعن
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اتانول در مقايسه با گروه  هاي تمرين، اتانول و تمرين +در گروه Nrf2برابري ژن چند تغيرات -2شکل 

 کنترل
Figure 2- Fold change of Nrf2 gene in exercise, ethanol and exercise + ethanol 

groups compared to control group 
 ( P≥ 0.05) تمرين و تمرين + اتانول در مقايسه با گروه کنترلدار بين گروه : تفاوت معنا*

 * :Significant difference between exercise group and exercise + ethanol compared to 

control group (P ≤ 0.05) 

 

 هایناکسیدا آنتی پتانسیلی ترکیب از برآوردی عنوانبه اکسیدانی تام آنتی ظرفیت پژوهش این در

نشان داده شمارۀ سه  در شکل شدهمطالعههای گروهدر  آن مقادیرشد که  گیریندازها بدن مختلف در

مصرف اتانول (، P = 0.013)تمرین  که اثر نشان داد سویهدو یانسوار تحلیل آزموننتایج  شده است.

(P = 0.024 ) و مصرف اتانول تمرین ی بینتعاملاثر و (P = 0.0005)  اکسیدانی آنتی ظرفیتبر میزان

 داری در میزانامعن که مصرف اتانول سبب کاهش نشان داد آزمون تعیبی توکینتایج . دار بودمعنا تام

در TAC  مقدار کهطوریبه شد؛ها مقایسه با سایر گروهدر گروه اتانول در در  تام اکسیدانیظرفیت آنتی

 در مقایسه با گروه کنترل را داریاکاهش معن( گرم پروتئیننانوگرم بر میلی 0809/0)اتانول گروه 
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گرم نانوگرم بر میلی 825/0)و گروه تمرین  (P ≤ 0.01**) (گرم پروتئیننانوگرم بر میلی 121/1)

نانوگرم بر  172/1)تمرین  + اتانولگروه  درTAC  . همچنین مقدارنشان داد (P ≤ 0.05 #)( پروتئین

   (.P ≤ 0.01 $$)داری را نشان داد اافزایش معنگروه اتانول در مقایسه با ( گرم پروتئینمیلی

 
 شدهمطالعه هايگروه در TCA  پلاسمايي سطوح ميزان - 3شکل 

Figure 3- The rate of plasma TCA levels in the studied groups 

در گروه اتانول در  TCAميزان  (، P ≤ 0.01 **)با گروه کنترل  در گروه اتانول در مقايسه TCAميزان 

اتانول با گروه  در مقايسهاتانول  + تمرينروه ـدر گ TCAيزان ـم، (P ≤ 0.05 #)با گروه تمرين  مقايسه

($$ P ≤ 0.01) 
TCA level in ethanol group compared to control group (** P ≤ 0.01), TCA level in 

ethanol group compared to exercise group (# P ≤ 0.05), TCA level in exercise + 

ethanol group compared to ethanol group ($$ P ≤ 0.01) 

 

شد که  گیریلیپیدی اندازه شاخصی برای پراکسیداسیون عنوانآلدئید بهدیمالون پژوهش این در

 تحلیل آزمون نتایجنشان داده شده است. شده در شکل شمارۀ چهار های مطالعهوهگرآن در مقادیر 

 اتانول  مصرف، (P = 0.0001)ر تمرین ـاثه ـشان داد کشده نرـذکغیر مت ارۀـسویه دربدو انسـیوار

(P = 0.0001 ) و مصرف اتانول تمرین ی بیناثر تعاملو (P = 0.0001 ) آلدئید دیمیزان سطوح مالونبر
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داری در امصرف اتانول سبب افزایش معن که نشان داد آزمون تعیبی توکینتایج . دار بودمعناپلاسما 

گروه ید در آلدئدیکه میزان مالونطوریها شد؛ بهبا سایر گروه مقایسه گروه اتانول در در MDAمیزان 

نانوگرم بر  149/0)بود که در مقایسه با گروه کنترل  گرم پروتئیننانوگرم بر میلی 365/0 اتانول

 در گروه تمرین  MDAمیزان(. P ≤ 0.0001 ****) داری افزایش یافتاطور معنبه (گرم پروتئینمیلی

و گروه  (P ≤ 0.0001 ####) بود که در مقایسه با گروه اتانول گرم پروتئینوگرم بر میلیـنان 104/0

 تمرین + گروه اتانول در MDA . همچنین میزانکاهش یافتداری اطور معنبه (P ≤ 0.05 *) کنترل

کاهش یافت داری اطور معنگروه اتانول بهدر مقایسه با بود که  گرم پروتئیننانوگرم بر میلی 128/0

(P ≤ 0.0001 $$$$.) 

 شدهمطالعه هايگروهدر MDA پلاسمايي  سطوح يزانم -4شکل 
Figure 4- Plasma levels of MDA in the studied groups 

در گروه اتانول  MDAميزان ، (P ≤ 0.0001 ****) با گروه کنترل در گروه اتانول در مقايسه MDAميزان  

 *)با گروه کنترل  در گروه تمرين در مقايسه MDAميزان ، (P ≤ 0.0001 ####) تمرين با گروه در مقايسه

P ≤ 0.05،)  ميزانMDA  اتانولبا گروه  در مقايسه+ اتانول  تمريندر گروه (P ≤ 0.0001 $$$$) 

MDA level in ethanol group compared to control group (**** P ≤ 0.0001), MDA 

level in ethanol group compared to exercise group (#### P 000 0.0001), MDA level in 

exercise group compared to control group (* P ≤ 0.05), MDA in exercise + ethanol 

group compared to ethanol group ($$$$ P ≤ 0.0001) 
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 گیریو نتیجه بحث 
 یپلاسما سطحسبب کاهش و افزایش ترتیب به که مصرف اتانول داد نشان پژوهش حاضر هاییافته

TAC و MDA باشد لیپید پراکسیداسیونو  اکسیداتیو هایآسیب دهندۀنشانتواند می که شودمی .

های أم با مصرف اتانول توانست آسیبتومنظم تمرینات ورزشی  دادنکه انجام نتایج نشان داداز طرفی 

 (23) و همکاران 1چیکوپژوهش های با یافتهاین یافته  .بهبود دهد آکسیداتیو ناشی از اتانول را

را بررسی کردند و نشان دادند که  اتانول مزمن مصرف و م تمرینات بدنیتوأ أثیرها تهمسوست. آن

شود می منجر میوکارد اکسیدانآنتی پتانسیل قلبی و کاهش آلدئیددیافزایش مالون به الکل مصرف

 را قلب هایاکسیدانآنتی ظرفیت و دهد کاهش را قلب بر الکل مضر اثرات تواندمی مقاومتی تمرین و

مدت به با دوز مشابه نشان دادند که مصرف مزمن اتانول (19، 24) و همکاران اکبری. ببخشدبهبود 

 اکسید پراکسیداز، سوپر گلوتاتیون اکسیدانیهای آنتیماه توانست سبب کاهش سطح سرمی آنزیم دو

ای براین در مطالعهعلاوه .شوددر بافت کبد و بیضه آلدئید دیمالونو افزایش میزان  و کاتالاز دیسموتاز

میزان  ،داشتند ی که مصرف الکل زیادمردان در هوازیتمرین  هفتههشت نشان داده شد که دیگر  

بیشتر مطالعات بر این . (25) دهدافزایش می را اکسیدازپر کاتالاز و گلوتاتیوناکسیدان خون ،آنتی

آلدئید و دیو مالون  ROSتولید افزایش اتانول سببحاد یا مزمن  مصرفنظر دارند که نکته اتفاق

های به آسیبتواند که می شوداکسیدانی )آنزیمی و غیرآنزیمی( میآنتیدفاع کاهش فعالیت 

 بر تولیدعلاوه کبد در اتانولۀ . تجزیشودمنجر  و قلب کبد ویژهبه های مختلفدر بافت اکسیداتیو

ROS  آنزیم فعالیتاتانول  .انجامدمیها آن بیشتر تولید به که شودمی هاییتشکیل مولکولموجب-

s 450Pنام سیتوکروم به هایی
 اتانول براینعلاوهدهد. را افزایش می ROS تولید و کندمی تحریک را 2

همچنین نشان  .(26)تقویت کند  ار  ROS تولید و دهد تغییر را بدن در تواند سطح فلزات خاصیمی

 افراد در را اکسیداتیو استرس و اکسیدان میزان تمرینات ورزشی حاد دادنکه انجام شده است داده

-آنتی هایآنزیم فعالیت مدت سبب افزایشطولانی متوسط و ورزش اما ،دهدمی افزایش نکردهتمرین

که گزارش شده است  .(16، 17) شودمیدر قلب و سایر بافت ها  هااکسیدان تولید کاهش و اکسیدان

اکسیداتیو،  استرس هوازی و استقامتی شدید تمرینات خصوصبه بدنی فعالیت شدت افزایش با

 و همکاران 3شین. (14) کندمی بروز اکسیدانیآنتیدفاعی  سیستم کفایتبی و لیپیدی پراکسیداسیون

 بلندمدت ورزشی تمرینات دادنانجام دنبالبه اکسیدانیهای آنتیآنزیم فعالیت گزارش کردند که (27)

                                                           

1. Chicco 

2. Cytochrome P450 2E1 (CYP2E1) 

3. Shin 
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 بلافاصله گلوتاتیون پراکسیدازمیزان  که شد داده نشان دیگری یابد. در مطالعۀافزایش می و منظم

 منظم مقاومتی تمرین هفته12 با کهحالیدر؛ (28) یابدمی کاهش مدت و شدیدات کوتاهتمرین از پس

، موجود در پروتکل تمرینهای وجه به تفاوتبا ت .(29) یابدمی کاهش آلدئیددیمالون میزان مستمر و

ی دربارۀ گیری قاطعنتیجهتوان به نمی شدهارزیابیشده و تفاوت در برخی فاکتورهای بررسینوع بافت 

نظم دست اثر فعالیت ورزشی م دراکسیدانی و دفاع آنتی لیپیدیذیری پراکسیداسیون نحوۀ تأثیرپ

افزایش موجب  یدو شد ات بدنی حادتمرین دادنانجام که توان اظهار کردکلی میطورهیافت. ب

-در اثر سازگاری ات منظماما تمرین شود،می اکسیدانیو اختلال در دفاع آنتی لیپیدیپراکسداسیون 

وجود بهاکسیدانی های دفاع آنتیسیستمکنندۀ های کنترلدر سطح بیان ژنهایی که به احتمال زیاد 

 شود.های ناشی از استرس اکسیداتیو و کاهش پراکسیداسیون لیپیدی میآسیبسبب بهبود  ،یدآمی

های ، تولید مولکول(30)ی اکسیدانآنتیهای تنظیم مثبت آنزیم تواند از طریقاین بهبود وضعیت می

ها از از ذخایر بافتی و انتقال آناکسیدانی آنتیهای جایی ویتامین، جابه(31) داخلیاکسیدانی آنتی

رسد کاندید اصلی برای می که به نظر (32) آسیب اکسیداتیو انجام شودطریق پلاسما به محل وقوع 

  .است  Nrf2برداریفاکتور نسخهبیان بیشتر  ،این مواردبیشتر 

و پراکسیداسیون لیپید اکسیدان تام آنتی یپلاسما سطوح ،که در پژوهش حاضر مشاهده شدرطوهمان

 بهبود درخورگروه اتانول ، در مقایسه با اندداشته در گروهی که ضمن دریافت اتانول تمرین نیز

در این   Nrf2برداریحاصل از بیان ژن فاکتور نسخههای دادهدر همین راستا  .ای داشته استملاحظه

نتیجه گرفت تمرینات بدنی منظم از طریق توان نشان داد که می از خودگروه افزایش چشمگیری را 

  اکسیداتیو ناشی از مصرف اتانول را تا حد زیادی خنثی کند. تواند اثراتمی افزایش بیان این ژن

در   Nrf2برداریاتانول، بیان فاکتور نسخه + بر گروه تمرینعلاوهنشان داد  پژوهشنتایج همچنین 

نتایج  این نتایج باها داشت. درمجموع سایر گروه افزایش چشمگیری در مقایسه باگروه تمرین 

ترتیب نشان ها بهآن. همسوست (34)ن و همکارا 2و دان (33) 1و راجزکاران یمانناراسهای پژوهش

  Nrf2 بیانبه افزایش تردمیل  توسطدقیقه تمرین حاد هوازی  30هفته تمرین هوازی و دادند شش 

از طرفی نشان داده شده است که  شود.میمنجر های تمرین در مقایسه با گروه کنترل هدر گرو

 Nrf2 بیان پروتئین چشمگیری طوربه تواندمی هفته با شدت متوسطمدت شش بدنی به تمرینات

 متوسط تمرینگیری کرد توان نتیجهکه می دهد افزایش مسن و جوان هایموش قلب در را ایهسته

 هفته پنج کردند گزارش (35)ن و همکارا 3ماجرزاک همچنین. (33)د شومی 2Nrf بیان افزایش باعث

                                                           

1. Narasimhan & Rajasekaran 

2. Done 

3. Majerczak 
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 1راداک. دشومی جوان مردان در اکسیدانیآنتی دفاع بهبود موجب متوسط شدت با استقامتیین تمر

 دارد سن از مستقل اکسیداتیو آسیب بر محافظتیی اثر استقامتی تمرین دادند نشان (36) و همکاران

 سواری دوچرخه پروتکل دوشده توسط انجام حاد وازیه اتتمریننشان دادند  (34)ن همکارا و دان .

شود. می Nrf2 پروتئینسبب افزایش بیان  جوان مردان در( ثابت بار و شدید اینتروال) ایدقیقه 30

اما تمرینات ورزشی  ،است قلب در اکسیدانیآنتی تنظیم در کمتری نقش دارای Nrf2 عادی، شرایط در

-آنتی رونویسی تنظیم Nrf2 فعالیت افزایش. شودمی Nrf2 عملکرد و بیان افزایش باعثمنظم 

-اکسیدانی میافزایش فعالیت سیستم آنتی وجبدهد و مانجام می را ARE2 به وابسته هایاکسیدان

 .است Nrf2-ARE ینگسیگنالمسیر  غیرفارماکولوژیک آگونیست یک عنوانبه ورزشرو ازاین شود؛

 بیان تعدیل که توانایی است اکسیداتیو استرس اصلی کنندۀتنظیم و شاخص Nrf2-ARE  مسیر

 سلولی یاحیا اکسیداسیون/ حالت تنظیم در مسیر این .دارد را زداییسم اکسیدانی وآنتی ژن صدها

 سیتوپلاسم در Nrf2 فاکتور رونویسی طبیعی، هومئوستاتیکی شرایط کند. درمی ایفا کلیدی را نقش

  1Keapمهارکنندۀ  از  2Nrf فاکتور ،ROS  با مواجهه محضبه کهشود می مهار 1Keap3 وسیلۀبه

 کدکنندۀ هایژن پروموتور ناحیۀ در ARE آنجا به در و شودمی منتقل هسته درون به و شودمی جدا

. (12) کندمی القا درونی را اکسیدانیآنتی آنزیم های تولید و شودمی متصل اکسیدانیآنتی آنزیم های

 در مهار که و... است ردوکسین پراکسی کاتالاز، (،SOD) 4سموتازید سوپراکسید شامل هاآنزیم این

ROS  کند،مقابله می اکسیداتیو محصولات با سلول که شرایطی در .(37) کنندمی ایفا را مهمی نقش 

 آغاز سلول در آن زیاد فعالیت از برای جلوگیری مسیر این خاموشی منظوربه منفی فیدبک لوپ یک

  .(12) شودمی

ابتلا به  خطر کاهش و سلامتی حفظ برای متوسط و منظم ورزشی تمرینات دادنانجام رسدنظر میبه

های تنها از طریق تعدیل برخی ژننه ضروری و مفید است. این امر و عروقی  قلبی هایبیماری

های مختلفی سبب بهبود بلکه از طریق مکانیسم ،سلول یاحیا وضعیت اکسیداسیون/ کنندۀکنترل

در دهد. می کاهشهای قلبی و عروقی را و خطر ابتلا به بیماری شودمی عملکرد سیستم قلب و عروق

 مقابل در محافظتی تمرینات ورزشی منظم اثرات شان دادندن (38) و همکاران 5زپاور ای دیگرمطالعه

 هوازی از طریق تمرین این احتمال وجود دارد که دارد. ریپرفیوژن میوکارد ایسکمی آسیب

                                                           

1. Radak 

2. Antioxidant Response Element 

3. Kelch-Like ECH-Associated Protein 1 

4. Superoxide Dismutase 

5. Powers  
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شبکۀ  استرس هایپروتئین بیان شریان کرونری، خون گردش افزایش های مختلفی مانندمکانیسم

 میوکارد، افزایش حرارتی شوک های پروتئین القای دو، سیکلواکسیژناز فعالیتافزایش  آندوپلاسمی،

 فنوتیپ تغییر اکساید، سیگنالینگ نیتریک افزایش میوکارد، سیتوزولی اکسیدانیآنتی ظرفیت

سارکولمایی غشای  ATP به حساس های پتاسیمکانال افزایش و تغییر میتوکندریایی و همچنین

  .شود، سبب بهبود عملکرد قلب میمیتوکندریاییداخلی 
 

 پیام مقاله
در بیان فاکتور  تعدیلهفته تمرین استقامتی منظم از طریق نتایج این مطالعه نشان داد که هشت 

-سبب بهبود آسیبممکن است  MDAو کاهش سطوح  TACو افزایش سطوح  Nrf2 رونویسی هستۀ

حاضر در پژوهش های اگر اثرات مثبت یافته .مصرف اتانول شودناشی از قلب  عضلۀهای اکسیداتیو 

برای مقابله با ممکن است پتانسیل درمانی منظم  تمرین هوازی های انسانی نیز تکرار شود،یآزمودن

 .باشد داشتهرسان ناشی از مصرف مزمن الکل آسیب اثرات
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Abstract 
Neuronal nuclear (NeuN) proteins are one of the neuronal differentiation markers 

expressed in mature neurons. The purpose of the present study was to investigate the effect 

of 20-day swimming training on NeuN protein and ganglion cell number in the dorsal root 

ganglion (DRG) in male Wistar rats. In this experimental study, 16 male Wistar rats (200-

250 g) were prepared from the Pasteur laboratory, and the animals were randomly divided 

into two groups (control and experimental). The experimental group performed a 

swimming exercise program for 20 days (30 min/day equal 65% Vo2max), and 48 hours 

after the end of the last session, the experimental and control rats were anesthetized and 

sacrificed in an unconscious state. The DRG was isolated from the lower limb region. 

Cresyl violet assay and hemotoxylin-eosin staining were used to assess the ganglion 

population and NeuN protein to assess the ganglion population and NeuN protein, 

respectively. An independent t-student test was used to determine between-group 

differences. The results of this study showed that swimming exercises significantly 

increased NeuN protein (p<0.05). Additionally, the number of ganglion cells in the 

exercise group significantly increased (p<0.05). This study indicated for the first time that 

the swimming exercise caused an increase in the number of sensory neurons and induced 

their differentiation, leading to the development of mature sensory neurons in the DRG in 

the spinal cord. 

  
Keywords: NeuN Protein, Swimming Exercise, Dorsal Root Ganglion, Sensory 

Neurons 
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Extended Abstract   

Background and Purpose  
Neuronal nuclear (NeuN) protein was discovered as a neuronal differentiation 

marker in 1992 (1). NeuN is expressed in the cytoplasm of most neurons in the 

mammalian central nervous system (2). Aerobic physical training is associated 

with the expression of genes related to neuronal plasticity and enhances 

neurogenesis in sensory and motor neurons (3). Several studies have investigated 

the effect of physical activity on motor neurons (4, 5), but the effect of physical 

activity on sensory neuron changes is small. Therefore, the purpose of the present 

study was to investigate the effect of 20-day swimming training on NeuN protein 

and ganglion cell number in the dorsal root ganglion (DRG) in male Wistar rats. 

 

Methods 

In this experimental study, 16 male Wistar rats weighing 200-250 g were prepared 

from the Pasteur laboratory. The animals were randomly divided into two groups 

according to the treatment protocol (control and experimental). The training 

protocol was carried out by an experimentalist. Habituation to the Exercise 

Training Program was done in four days for two groups, after habituation, the 

experimental group performed a swimming exercise program for 20 days. The 

main exercise program consisted of 30-minute swimming daily (equal to 65% 

Vo2max of rats) for 16 days. At the end of the exercise protocol and 48 hours after 

the end of the last session, the experimental and control rats were anesthetized 

with ketamine (90mg/kg) and xylazine (10mg/kg) and sacrificed in an unconscious 

state. The DRG was isolated from the lower limb region. Cresyl violet assay and 

hemotoxylin-eosin staining were used to assess the ganglion population and NeuN 

protein in DRG, respectively. An independent t-student test was used to determine 

group differences at significant level of 0.05.  

 

Results 

The results of the hemotoxylin-eosin staining test showed that swimming 

exercises significantly (p<0.05) increased NeuN protein in the DRG region of 

trained rats compared to control rats. Moreover, the result of the cresyl violet test 

indicated that the number of ganglion cells of the DRG region in the training group 

was significantly (p<0.05) higher than that in the control group.  
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Discussion 

This study suggested for the first time that swimming exercise caused an increase 

in the number of sensory neurons and induced their differentiation, leading to the 

development of mature sensory neurons in the DRG in the spinal cord. It seems 

that an increase in mature sensory neurons in the DRG in the spinal cord due to 

swimming training is the response to the increase in sensory stimuli induced by 

training, and similar to motor neurons, neurogenesis enhances sensory neurons in 

the DRG of the spinal cord. In the ongoing study, the factors that increased NeuN 

protein and the population of ganglionic cells in the DRG of the trained rat were 

still unknown, so it could be describe that according to various studies, factors 

such as Nitric oxide (NO), Brain-Derived Neurotrophic Factor (BDNF), and Glial 

Cell-Derived Neurotrophic Factor (GDNF) (4, 6) seemed to play a role in these 

processes. 

Keywords: NeuN protein, swimming exercise, dorsal root ganglion, sensory 

neurons. 
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 چکیده
پژوهش حاضر د. نشوبالغ بيان ميهاي نورونکه در اند رونيونشانگرهاي تمايز نيکي از  NeuN هايپروتئين

هاي گانگليونيک در و تعداد سلول NeuNروز تمرين استقامتي شنا بر پروتئين  20بررسي اثر  با هدف

 نر ويستار رت 16در اين پژوهش تجربي  .هاي صحرايي نر نژاد ويستار انجام شدوشخلفي م گانگليون ريشة

پاستور  آزمايشگاه واناتيح يپژوهش از مرکز نگهدار ةننوان نموعبه گرم 200-250با وزن  وهفته سن  ششبا 

روز فعاليت  20مدت جربي( تقسيم شدند. گروه تجربي به)کنترل و ت طور تصادفي به دو گروهو بهشدند تهيه 

 ةساعت بعد از آخرين جلس وهشتچهلانجام دادند.  (max2Vo درصد 65 با برابر روز در قهيدق 30) را شنا

 براي ترتيببهجدا شد.  هاآنمناطق اندام تحتاني خلفي  نگليون ريشةگاو شدند هوش ، حيوانات بيتمريني

از تست کريزيل ويوله و ايمونوهيستوشيمي استفاده شد،  NeuNجمعيت گانگليونيک و پروتئين  ارزيابي

نتايج پژوهش نشان داد که تمرين استفاده شد. مستقل از آزمون آماري تي ها براي تعيين تفاوت بين گروه

-اين، تعداد سلولبرعلاو .(P < 0.05) شودميNeuN  داري در بيان پروتئينعث افزايش معنااستقامتي شنا با

اين مطالعه . (P < 0.05) ورزشي استقامتي شنا افزايش معناداري را نشان داد در گروه تمرينهاي گانگليونيک 

ها هاي حسي و همچنين افزايش تمايز آنشنا موجب افزايش تعداد سلول تمرينبار نشان داد که  براي اولين

 شود. خلفي نخاع مي هاي حسي بالغ در گانگليون ريشةو درنتيجه توسعة نورون
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 مقدمه
این  . از جملۀها نشانگر هستندشوند که برخی از آنای در سیستم عصبی بیان میهای ویژهپروتئین

ی نوروندر تمایز  که هایی استیکی از پروتئیناین پروتئین  اشاره کرد. NeuN1توان به میها پروتئین

ی سیستم عصبی هاسلول تقریباً در بیشتر و (1) بالغ نقش دارد نورونهای عصبی به و تکامل سلول

برای ارزیابی  NeuNی، از نشانگر نورونتمایز  دربارۀ . در مطالعات(2) شودمرکزی و محیطی مشاهده می

. گزارش شده است که (3) شوددر شرایط سالم و پاتولوژیک استفاده می نورونوضعیت عملکردی 

های نورونعنوان اغلب به که یابددر برخی شرایط پاتولوژیک کاهش می NeuNپروتئین  میزان

 .(4) شودمی محسوبرفته ازدست

 (1) دشوتنظیم میمختلفی  کنندۀهای کنترلنیسمتوسط مکادر سیستم عصبی یند تمایز عصبی فرا

های مانند بیماری. (5) های ساختاری و عملکردی سلول عصبی بستگی داردها به ویژگیکه بیان آن

کند( ی در سیستم عصبی را مختل مینورونکه تمایز  ینورون کنندۀتحلیل)آلزایمر  (6)هانتینگتون 

و مقادیر آن  گذارندتأثیر می NeuNهمچنین آسیب و تروما به سیستم عصبی بر بیان پروتئین و  (7)

موجب  عصبی، هرگونه آسیب به سیستم عصبیبر آسیب به تمایز سلول . علاوه(8) دندهرا کاهش می

 .(9-11) شودها میی آننورونو همچنین مرگ های عصبی گانگلیونیک سلولکاهش تعداد 

( حاوی اعصاب حسی است که جسم سلولی این اعصاب در DRG) 2خلفی اعصاب نخاعی ریشۀ

 گانگلیون ریشۀ»ها در مسیر ریشۀ خلفی با عنوان که این گانگلیون هایی با نام گانگلیون قرار داردعقده

به مرگ اند. هرگونه آسیب پاتولوژیک به دستگاه عصبی محیطی ممکن است شده شناخته «خلفی

مرگ که  (9، 11)وجود آورد بهها و ساختار سیستم عصبی شود و تغییراتی را در پروتئیننجر می نورون

بررسی  مطالعات اخیر در زمینۀ. (9) در ارتباط است DRGعصبی  های زندۀکاهش سلولی با نورون

های صحرایی دنبال آسیب سیستم اعصاب محیطی در موشبه DRGهای حسی نورونمرگ سلولی 

های گانگلیونیک و در سلولهای حسی باعث القای برخی تغییرات دژنراتینورونبالغ نشان داد که مرگ 

های واقع در گانگلیون نورونروپاتی دیابتی بر واین گزارش شده است که نر ب (. علاوه9-11) شودمی

 .(12) دهدهای گانگلیونیک را کاهش میسلول گذارد و اندازۀثیر میخلفی تأه ریش

                                                           
1. Neuronal Nuclear Protein 

2. Dorsal Root Ganglion 
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تواند و می (13)ثیر مثبت دارد ود زنده تأسیستم عصبی موج یهانورون ورزشی بر حفظ و بقای تمرین

صورت نوروترانسمیترها به کردنپذیری سیناپسی و آزادروژنز، شکلبا افزایش انشعابات دندریتی، نو

و  1. در همین راستا، شین(16-14)از سیستم عصبی شود  حفاظتمستقیم و غیرمستقیم باعث 

دهد و ی در هیپوکامپ را افزایش مینوروننشان دادند که فعالیت ورزشی هوازی تمایز  (17) همکاران

برخی مثال  ؛ براییید شده استموضوع در شرایط پاتولوژیک نیز تأ . اینکندآپوپتوز را مهار می

دنبال فعالیت هوازی بقای بیشتری به DRGها و حتی تعداد سلول IIIها مانند بتاتوبولین پروتئین

  .(10) دارند

و همچنین اهمیت فعالیت ورزشی  (11) شودی مینورونها که موجب مرگ با توجه به آسیب گانگلیون

های عصبی عالیت بدنی بتواند تغییری در بقای سلولرسد فنظر می، به(13) های عصبیدر بقای سلول

که ازآنجاهای عصبی ایجاد کند. روژنز( سلولون درنهایتخلفی نخاع و همچنین مارکر تمایزی )ریشۀ 

های ورزشی است، برای بررسی این سؤال که آیا فعالیتای انجام نشدهتاکنون در این زمینه مطالعه

 شدنانجام ،دنخلفی نخاع و همچنین مارکرهای تمایزی آن دار های عصبی ریشۀتأثیری بر تعداد سلول

تعداد بر  شنا نیتمرثیر أتبررسی  با هدف این پژوهش؛ بنابراین رسدنظر میای دقیق ضروری بهمطالعه

 ستاریونژاد نر  هایخلفی رتگانگلیون ریشۀ در  NeuNمیزان بیان پروتئین و  گانگلیونیکهای سلول

 .انجام شد

 

 پژوهش روش
فراهم گرم  200-250وزنی  صحرایی نر نژاد ویستار در محدودۀ سر موش 16تجربی  در این پژوهش

درصد انتقال  22-24گراد و رطوبت سانتی درجۀ 22اری حیوانات با دمای محیط و به اتاق نگهدشدند 

شده در صورت کنترلداری شدند. نور بههای چهارتایی در قفس نگهدر گروه. حیوانات ندداده شد

جا ها توسط یک نفر جابهموش در تمام مراحل پژوهشساعت بود.  12:12روشنایی به تاریکی  چرخۀ

. پس از شدمیداده  رارها قصورت آزاد در اختیار آنبه مورد نیاز و غذای آب و شدندمیو دستکاری 

 سر( تقسیم شدند. هشت )هشت سر( و تمرین شنا )ها به دو گروه کنترل آزمودنی آشنایی، دورۀ

روزه )اصلی( تقسیم ی( و شانزدهقیتطبروزه )چهاربه دو فاز با جدول شمارۀ یک  تمرینی مطابق برنامۀ

 ۀفاصلبا شنا  ایثانیه 30ۀ دور دو روز اولسازی و آشناسازی(، در تطبیقی )با هدف آماده شد. در دورۀ

روز  ، دردوساعته ۀفاصل کیشنا و  ایقهیدقۀ دو دو دور دومروز در  ،شنا یهادوره نیساعته بدو یزمان

شنا با  ایقهیدق 15 ۀ، دو دورچهارمروز  در و دقیقهۀ پنج فاصل باشنا  ایدقیقه 10 ۀسه دور سوم

گروه فعالیت ورزشی وارد فاز اصلی  یهاموش ،یقیتطب ۀرپس از دواجرا شد.  قهیدقپنج  یزمان ۀفاصل

                                                           
1. Shin 
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گرفتند و تا آخرین روز  های جداگانه در استخر قرارگروه دقیقه در 30مدت بهروزانه تمرین شدند و 

شرایطی انجام در  تمرینی پروتکل نذکر است که ای شایانشدند. دورۀ تمرینی ملزم به انجام شنا 

به استناد  (.18) لیتر بودمول در یلیم یکاز  بیشترخون  شده دریریگاندازه غلظت لاکتاتگرفت که 

گروه ها. آن max2Voدرصد  65ها برابر است با این زمان فعالیت در استخر برای رت ،شدهرفرنس ذکر

 ی نیز دریافت نکرد.اگونه فعالیت بدنی شرکت نکرد و هیچ مداخلهکنترل در هیچ
 

 تمريني شنا پروتکل برنامة -1جدول 
Table 1- Swimming training program protocol 

 فاز
Phase 

 تطبيقي  
Comparative 

 اصلي 
Main 

 روزهای تمرین
Training days 

 روز اول
First day 

 روز دوم
Second day 

 روز سوم
Third day 

 روز چهارم
Fourth day 

 )روز پنجم تا روز بیستم(
Fifth day to twentieth day 

 )دقیقه( مدت زمان

Duration (minutes) 
0.5 2 10 15 30 

 تکرار
Frequency 

2 2 3 2 1 

 

هوشی، ترکیبی بی صفاقی مادۀساعت پس از اتمام آخرین جلسۀ تمرین، با تزریق درون وهشتچهل

 DRGهوش و بی یهاموشگرم/کیلوگرم( میلی 10گرم/کیلوگرم( و زایلازین )میلی 90)از کتامین 

 نیب)ستون فقرات رت  پوست ناحیۀشرایط استریل از طریق شکاف بر  درها آنتحتانی اندام  مناطق

T10  وL3 ).منظور درصد و به 10لافاصله در فرمالین بهای بافتی نمونه ،جداسازی ازپس  جدا شد

 شدن قرار داده شدند.فیکس مطالعۀ هیستولوژیکی برای

از ثبوت  پس استفاده شد. ابتدا NeuNبرای سنجش پروتئین ورت زیر صبه از روش ایمنوهیستوشیمی

گیری ها در پارافین قالبمونهمراحل پاساژ بافتی ادامه یافت و ن ساعت 48مدت بافتی در محلول بوئن به

میکرونی تهیه شد. برای حذف پارافین پنج های و پس از آن با استفاده از میکروتوم دوار برش شدند

آمیزی زمینه رنگ ک با درجات نزولی استفاده شد. برایدهی از الکل اتیلی)زایلن( و برای آباز گزیلن 

 .(19) نیز از هماتوکسیلین استفاده شد. سپس اسلایدها با میکروسکوپ نوری مطالعه شدند

 ابه این صورت استفاده شد که ابتدهای گانگلیون از روش کریزیل ویوله گیری تعداد سلولبرای اندازه

ییر کرد. و جسم سلولی به رنگ بنفش تغ آمیزی شدندها رنگنیسلِ داخل سلولدر این روش اجسام 
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 -ج، دهیآب -برداشت پارافین، ب -طور خلاصه به این ترتیب بود. الفآمیزی بهمراحل این رنگ

مراحل ذکرشده، یک قطره چسب روی  شدنپس از انجام. کردنشفاف -هو  گیریآب -د، آمیزیرنگ

  .(20) روی آن در دمای اتاق قرار گرفت تا خشک شودلام مدنظر ریخته شد و پس از قرارادن لام 

-خلفی از تست هماتوکسیلین گانگلیونیک ریشۀ هایلتعیین موقعیت و شناسایی جمعیت سلو برای

رنگ و سیتوپلاسم ها آبیائوزین هسته-اتوکسیلینآمیزی هم( استفاده شد. در رنگH&E) ائوزین

سازی، گیری، شفافسازی بافت، آبثابت ترتیب زیر بود: آمیزی بهمراحل رنگشود. صورتی رنگ می

آمیزی )تهیۀ رنگ دهی، رنگسازی، آبفزدایی، شفاگیری، پارافینگیری، برشآغشتگی، قالب

 سازی، چسباندن وگیری، شفافن(، آبرنگ ائوزی هیۀتکربنات لیتیوم،  هماتوکسیلین هاریس، تهیۀ

 .(21) بررسی بافتی با استفاده از میکروسکوپ نوری

استفاده شد که عملیات مستقل تی  برای بررسی اثر متغیر مستقل بر متغیر وابسته از آزموننهایت در

ۀ خنس Graphpad Prismافزار نرمو  21نسخۀ  1اس.پی.اس.اس. افزارآماری پژوهش با استفاده از نرم

 نظر گرفته شد.در P < 0.05سطح معناداری همچنین  .صورت گرفتهشت 

 

 نتایج
داری از نشان داد که تفاوت آماری معنا NeuNآمیزی ایمنوهیستوشیمی پروتئین نتایج حاصل از رنگ

 > P) داشتکرده و کنترل وجود بین گروه تمرین DRG در ناحیۀ NeuNزان تظاهر پروتئین ـنظر می

در مقایسه با گروه کنترل  NeuNروز تمرین شنا، میزان پروتئین  20به این صورت که در پایان (؛ 0.05

 شمارۀ یک و شمارۀ دو(. های)شکل داری افزایش یافتطور معنابه

 

 
 

                                                           
1. SPSS 
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کرده پس هاي تمرينو افزايش آن در رت DRGدر NeuNگيري ايمنوهيستوشيمي پروتئين اندازه -1شکل 

 روز تمرين شنا.  20از 
 )P  >0.05(دار با گروه کنترل  تفاوت معنا :** *

Figure 1. Immunohistochemical measurement of NeuN protein in DRG and its increase in 

trained rats after 20 days of swimming training. 

 ** *: Significant difference with control group (P <0.05) 

 

 
تمرين شنا و  هاي گروهرت DRGدر  NeuNآميزي ايمنوهيستوشمي هاي رنگفتوميکروگراف -2شکل 

 (P < 0.05)گروه کنترل  گروه تمرين شنا در مقايسه با DRGدر  NeuNدار پروتئين کنترل و افزايش معنا
Figure 2 - NeuN immunohistochemical staining photomicrographs in DRG rats of 

swimming and control training group and significant increase of NeuN protein in DRG 

swimming training group compared to control group (P <0.05) 
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ها های گانگلیون نشان داد که تعداد این سلولتعداد سلولآمیزی کریزیل ویوله برای ارزیابی نتایج رنگ

( P < 0.05)یابد قامتی شنا در مقایسه با گروه کنترل افزایش میـروز تمرین است 20پس از  DRGدر 

  شمارۀ سه و شمارۀ چهار(. های)شکل

 
 

ار در روز تمرين شنا و افزايش معناد 20 ها پس ازرت DRGهاي گانگليونيک در جمعيت سلول -3شکل 

 کرده. هاي تمرينرت DRGهاي گانگليونيک  در تعداد سلول
 ( > 0.05P)ل  دار با گروه کنترتفاوت معنا: ***

Figure 3. Ganglion cell population in DRG rats after 20 days of swimming training and a 

significant increase in the number of ganglion cells in DRG trained rats. 

 ***: Significant difference with control group (P <0.05) 
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دار در تعداد هاي گانگليونيک و افزايش معنالولآميزي کريزيل ويوله سهاي رنگفتوگراف -4شکل 

 (P < 0.05)هايي که تمرين شنا داشتند رت DRGهاي گانگليونيک در سلول
Figure 4 - Crystal-violet staining photographs of ganglion cells and a significant increase 

in the number of ganglion cells in DRG rats that practiced swimming (P <0.05) 

و کنترل نیز بررسی شد که نتایج حاصل  در دو گروه تمرین شنا DRGساختار کلی  پژوهشدر این 

 شان داده شده است.در شکل شمارۀ پنج ن H&Eآمیزی از رنگ
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در اين روش هاي گروه تمرين شنا و کنترل )رت DRGدر  H&Eآميزي هاي رنگفتوگراف -5شکل 

DRG نترل نمايش داده شده استتمرين شنا و ک، سلول گانگليونيک و عصب در دو گروه 

Figure 5 - H&E stained photographs in DRG rats of swimming and control training group 

(in this method, DRG, ganglion cell and nerve are shown in two swimming and control 

training groups 
 

 گیریبحث و نتیجه
گانگلیونیک و میزان تمایز  هایلو جمعیت سلو NeuNثیر تمرین شنا بر مطالعه با هدف بررسی تأاین 

که تمرین شنا باعث افزایش بیان نشانگر انجام شد. نتایج نشان داد  NeuNی از طریق نشانگر نورون

های همچنین مشخص شد که تمرین شنا باعث افزایش تعداد سلول شود.می NeuNرشد عصبی 

هفته تمرین ورزشی انجام دادند، اثر چهار  و همکاران  شینای که در مطالعهشود. می DRGعصبی در 

الم و هایپوتیروئیدیسم بررسی شد. های سروژنز در هیپوکامپ رتو)دویدن روی تردمیل( بر میزان ن

های رشد عصبی پروتکل تمرینی موجب افزایش تولید پروتئینکه  دادنشان نتایج پژوهش آنان 

Brdu/NeuN فاده کاری تیروئید استنویسندگان از القای کم شود. در این مطالعهر دو گروه میدر ه

تمرین ورزشی این نز در هیپوکامپ را مهار کرد، روژوگرچه این بیماری، نکرده بودند و نشان دادند 

که در این مناطق عصبی با افزایش پروتئین  مشخص شدچنین فزایش داد. هممعکوس و آن را اروند را 

NeuN مشابه  نسبتاًای . در مطالعه(17)شودمیهای درگیر در آپوپتوز سلولی کاسته از میزان پروتئین

روی های سالم نشان داد که یک هفته دویدن ردمیل( بر رتدویدن روی تتأثیر تمرین ورزشی )دوباره 

 افزایش به شدت تمرینی وابسته است شود که اینتردمیل موجب افزایش تمایز در هیپوکامپ می
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دقیقه دویدن روی  30مدت ورزشی )( نشان دادند که تمرینات کوتاه23و همکاران ) 1. ایتو(22)

در  NeuNهای روز متوالی( تعداد سلولمدت هفت ه بهمتر در دقیق 22روز با سرعت  تردمیل در

این  همچنین .دهدگروه بدون تمرین افزایش میچار آسیب ترومای مغزی را در مقایسه با های درت

 NeuNاین در صورتی است که التهاب مغز، سطوح پروتئین  دیده مشاهده شد؛تغییر در محل آسیب

اما تمرین ورزشی موجب افزایش آن و  ،دهدگروه کنترل کاهش می در هیپوکامپ را در مقایسه با

در سیستم عصبی مرکزی، ورزش با افزایش تمایز رسد نظر می. به(24)شود های بالغ مینورونتولید 

توان بخشد. حال میو عملکرد حافظه را بهبود میتوانایی یادگیری وژنز در هیپوکامپ، ی و نورنورون

 ثیر مطلوب فعالیت ورزشی بر افزایش، پژوهش حاضر نیز تأشدههای ذکرگفت در تأیید نتایج پژوهش

NeuN  کند. یید میهای ریشۀ خلفی، تأنورونالبته در را 

های گانگلیون واقع ورزشی موجب افزایش تعداد سلول تمرینتست کریزیل ویوله نشان داده است که 

محیطی کاهش  های گانگلیون ریشۀ پشتی نخاع پس از آسیب عصبتعداد سلولشود. می DRGدر 

 .(26)شود منجر میخلفی نیز های جدید در گانگلیون ریشۀ نورونبه کاهش تولید که  (25) یابندمی
کند می ( نقش مهمی ایفاBDNFروتروفیکی مشتق از مغز )وفاکتور ن هادر حفظ و بقای این سلول

شود ها میکه آسیب عصبی )قطع عصب( موجب اختلال در جمعیت این سلولدرصورتی ؛(27 ،28)

های های با آسیب نخاعی( بیان ژندر رتاستقامتی )تمرین که شده است از طرفی مشخص  .(23)

BDNF ،GDNF  وNT-4  درDRG بر علاوهاست که در مواردی مشاهده شده . (29)دهد را افزایش می

های حسی پس از نوروننوسازی آکسونی را در  نیز فعالیت ورزشیافزایش مارکرهای ترمیمی عصبی، 

زیرا با  ؛نباشد شنا نیز از این قاعده مستثنا رسد تمریننظر می. به(14)دهد افزایش میآسیب عصبی 

قادر به افزایش نوسازی  که ورزش شنا مشاهده شده است (،30، 31)ها متفاوت بود پروتکلاینکه 

 .(31 ،32) عصب سیاتیک حیوانات آکسونوتمی است عصبی در

دهد های ورزشی رخ میهای حسی پس از فعالیتنورونروند نوسازی آکسونی پس از آسیب عصبی در 

های سالم تعداد در آزمودنی هم و (31)در شرایط آسیب عصبی که هم است شده  مشاهدهزیرا  ؛(32)

های ورزشی یک چالش د. فعالیتیابافزایش میهای ورزشی دنبال فعالیتبههای گانگلیونیک سلول

برای سازگاری بنابراین  دهد؛الش هموستاز بدن را تغییر میاین چ. دنشوحرکتی محسوب می-حسی

های آن یا حتی پاسخ به این چالش و ایجاد هموستاز عمومی مناسب جدید، اعصاب حسی و سلول

                                                           
1. Itoh 
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 (های بدنیدنبال فعالیتبه)شده های ایجادیافته از چالشش یابند تا اطلاعات افزایشنیز باید افزای

شاید  .شودبه سیستم عصبی مرکز ارسال تابولیکی، همودینامیکی، حرکتی و... های ممانند چالش

 DRGدر  )مارکر تمایز و تکامل سلول عصبی( NeuNعصبی و پروتئین  یهاافزایش تعداد سلول

 از ایجاد سازگاری باشد. اینشانه

حسی در -های عصبید که افزایش تعداد سلولندهحاضر و مطالعات پیشین نشان می نتایج مطالعۀ

DRG  و همچنین افزایشNeuN خوبی روشن دهد. مکانیزم آن هنوز بهدر اثر فعالیت ورزشی رخ می

 .(33) اندا اشاره کردهزنورونعنوان یک عامل به NOها به نقش نیست، اما برخی پژوهش

ای که جالب نکته شود.زایی مینورونموجب افزایش  NOفعالیت شنا از طریق افزایش میزان  احتمالاً

( موجب در هفته روزمدت )سه و هفت های ورزشی کوتاهکه حتی فعالیتت رسد این اسنظر میبه

فزایش مدت دویدن رابط که اطوری؛ بهشودمی DRGهای حسی در نورونافزایش طول آکسون 

به  ،. برای اینکه رشد آکسون اتفاق بیفتد(32)داری با افزایش طول آکسون حسی دارد مستقیم معنا

فقط  DRG شدۀهای عصبی کشترشد آکسون اندها نشان دادهزیرا پژوهش ؛مدت کوتاهی نیاز است

ساعت رخ  12ها تنها در آن RNAاین در صورتی است که سنتز  به دو تا چهار روز زمان نیاز دارند؛

تا 15ها به زمان بیشتری نیاز دارد که این زمان حدود موش DRGدر اما این فرایند  ،(34)دهد می

نیز ها روتروفینورسد فعالیت بدنی با افزایش نظر مینبه NOبر علاوه .(35کشد )روز طول می 16

ها تروفینزیرا مشخص شده است که تزریق مهارکنندۀ گیرندۀ نورو شود؛زایی مینورونیند موجب فرا

ها در نوتروفینور mRNAکند و افزایش فعالیت بدنی موجب افزایش روژنز جلوگیری میواز افزایش ن

DRG (32) شودمی . 

 

 پیام مقاله
 ،شودمی حسی تنها موجب افزایش تعداد سلولتوان گفت تمرین شنا نهبا توجه به نتایج این مطالعه می

-های عصبیافزایش تعداد سلول احتمالاً .شودمینیز حسی -تمایز در بافت عصبی افزایشبلکه باعث 

سیستم باشد و از این طریق های عصبی افزایش یافته سازگاری برای ارسال پیامیک مکانیزم حسی 

؛ کنددر حین فعالیت بدنی دریافت می از شرایط هموستاز بدن یبیشتر اطلاعاتعصبی مرکزی 

اطلاعات   احتمالاً ،بدنی ناشی از فعالیتهای حسی توان گفت با افزایش تعداد سلولبنابراین می

 گیرد.تر صورت میدریافتی سیستم عصبی مرکزی از بدن بیشتر و دقیق
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 تشکر و قدردانی
 در دانشگاه لرستان است. اولارشد نویسندۀ ع کارشناسیطنامۀ دانشجوی مقاین مطالعه حاصل پایان

معاونت پژوهشی دانشگاه لرستان و تمام افرادی که در اجرای این پژوهش همکاری  مساعدتاز 

 شود. تشکر و قدردانی می ،اندداشته
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Abstract  
Obesity, with upregulation of furin and downregulation of KLF-15, decreases the expression 
of the insulin-sensitizing agent, namely, CTRP-12. Exercise training plays an important role in 
controlling the signaling impairment of inflammation from obesity. Therefore, the purpose of 
the present study was to investigate the effect of 8-week resistance, endurance and concurrent 
training on serum CTRP-12, Furin, KLF-15 and insulin resistance in sedentary obese men. 40 
inactive obese men (Age: 34.8 ± 3.58 years, height: 175.5 ± 4.62 cm, weight: 95.9 ± 4.88 Kg 
and BMI: 31.1 ± 1.05 Kg/m2) were randomly divided into 4 groups, resistance training (3 sets 
with 10 repetitions and 30-70% 1RM), endurance training (15 to 45 minutes with the intensity 
of 50-70% of maximum heart rate), concurrent training (combination of resistance and 
endurance training), and control. Serum levels of CTRP-12, Furin and KLF-15 were measured 
using ELISA kits. Data were analyzed by t-test and ANOVA at the significance level (p≤ 0.05). 
KLF-15 values of endurance training groups (p= 0.006) and concurrent (p= 0.036) significantly 
increased. However, furin values in these two groups showed a significant decrease (p= 0.001 
and p= 0.044, respectively). The values of CTRP-12 were only a significant increase in the 
concurrent training group (p= 0.023). Endurance (p= 0.009) and concurrent (p= 0.006) groups 
have significantly decreased in insulin resistance. In the intergroup analysis, aerobic training 
induces a significant change in KLF-15 (p = 3.090, P = 0.039) and furin (F = 3.297 and p = 
0.031) compared to control group. It seems that the use of endurance training, and in particular 
concurrent training, has a better effect on lipid profiles, as well as the upregulation of new anti-
inflammatory adipokines such as KLF-15 and CTRP-12, and downregulation of inflammatory 
adipokine furin.   
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Extended Abstract   

Background and Purpose  
Obesity has been associated with some pathological conditions including insulin 

resistance, metabolic syndrome, cardiovascular disease, and type II diabetes (1). 

The mechanism of such damage is attributed to adipokines secreted from white 

adipose tissues (2). CTRP-12 is an adipokine expressed in adipocytes to improve 

insulin sensitivity with anti-inflammatory effects (3). It has been shown that KLF-

15 stimulates CTRP-12 promoter activity in 293 cells. As KLF-15 increases, 

CTRP-12 levels rise. Unlike KLF-15, furin is found to cause a negative regulation 

of CTRP-12. Different modalities of exercise training have disparate effects on 

adipose tissue metabolism and adipokine secretion. Only a few studies have 

investigated the relationship between these three markers with different types of 

exercise training. Therefore, the purpose of the present study was to investigate 

the effects of 8-week resistance, endurance, and concurrent training on serum 

CTRP-12, Furin, KLF-15, lipid profiles, and insulin resistance in sedentary obese 

men. 

 

Method of Research 

Forty inactive obese men (Age: 34.8 ± 3.58 years, height: 175.5 ± 4.62 cm, 

weight: 95.9 ± 4.88 Kg and body mass index (BMI): 31.1 ± 1.05 Kg/m2) were 

randomly divided into 4 groups, namely resistance training, endurance training, 

concurrent training, and control. The resistance training group performed 

resistance training for 8 weeks and 3 sessions per week. The training protocol for 

these subjects consisted of 10 minutes of warm-up (jogging or cycling), the main 

body of the exercise (8 core movements, including 3 sets with 10 repetitions and 

intensity ranging from 30% 1-RM gradually to 70% 1-RM) which was continued 

with 10 minutes of cooling (stretching). There was one-minute rest between each 

set and 90 seconds rest between each movement. Endurance training protocol 

included 10-minute warm-ups (jogging or cycling), and the main exercise training 

was composed of treadmill running (the activity intensity from 50% maximum 

heart rate (MHR) gradually to 70% and time to progressively from 15 minutes to 

45 minutes) with 10 minutes allocated for cooling (stretching). The concurrent 

training protocol consisted of a 10-minute warm-up (jogging or cycling), the main 

body of training (a combination of both resistance and endurance training with the 

same intensity and half time of each program) and 10-minutes cooling down 

(stretching). Overall, the volume of concurrent training was similar to the other 

two programs in terms of time, intensity, and sequence. The method of exercise 

was such that resistance training was always performed before endurance training 

to prevent early fatigue from endurance training (4, 5). Serum levels of CTRP-12, 

Furin and KLF-15 were measured using ELISA kits. Data were analyzed by T-

test and ANOVA at the significance level (p≤ 0.05). 



109                                                                                 Sport Physiology, Volume 13, No 49, 2021 

Results 

The results of the T-test showed that the 8-week resistance training program 

significantly changed the percentage of fat (p = 0.002), HDL (p = 0.001), and 

waist (p = 0.001) in inactive obese men compared to baseline. Moreover, 8-week 

endurance training significantly altered body weight (p = 0.001), BMI (p = 0.001), 

body fat percentage (p = 0.001), VO2max (p = 0.001), total cholesterol (p = 

0.017), HDL (p = 0.001), LDL (p = 0.013), glucose (p = 0.005), and insulin 

resistance (p = 0.009). On the other hand, 8-week concurrent training also 

revealed a significant change in weight (p = 0.008), body fat percentage (p = 

0.001), VO2max (p = 0.001), waist circumference (p = 0.001), TG (p = 0.001), 

HDL (p =0.016) VLDL (p = 0.017), glucose (p = 0.001), and insulin resistance (p 

= 0.006). The results of independent t-test in aerobic training (p = 0.006) and 

concurrent training (p = 0.001) demonstrated that KLF-15 significantly increased 

compared to its pre-test, whereas furin values in both groups illustrated a 

significant decrease (aerobic: p = 0.001 and concurrent training: p = 0.044). 

However, the values of CTRP-12 represented a significant increase (p = 0.023) 

only in the concurrent training group compared to the pre-test values. The results 

of one-way ANOVA illustrated that there was a significant difference between 

KLF-15 values in the study groups after 8 weeks of intervention (p = 0.039 and F 

= 3.090). The results of Tukey's post-hoc test revealed that the amount of KLF-15 

changes during the intervention in the aerobic training group was higher than the 

corresponding changes in the control group (p = 0.031). Besides, changes in serum 

KLF-15 during the intervention in the resistance and concurrent training groups 

were more than the corresponding changes in the control group, but their 

significance was not confirmed (p = 0.451 and p = 0.137, respectively). Moreover, 

there was a significant difference between the furin groups after 8 weeks of 

intervention (p = 0.031 and F = 3.297). On the other hand, the results of Tukey's 

post-hoc test indicated that the amount of serum furin changes during the 

intervention in the aerobic, resistance, and concurrent training groups was lower 

than the corresponding changes in the control group, but they were significant 

only in the aerobic exercise training group (aerobic exercise p = 0.022, resistance 

exercise p = 0.147 and concurrent training p = 0.214).  
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Table 1- One-way ANOVA test results in research variables 

 
Sum of 

Squares 
df 

Mean 

Square 
F Sig. 

KLF-15 

Between Groups 108.635 3 36.212 3.090 0.039 

Within Groups 421.943 36 11.721   

Total 530.578 39    

Furin 

Between Groups 193226.570 3 64408.857 3.297 0.031 

Within Groups 703372.330 36 19538.120   

Total 896598.900 39    

CTRP-12 

Between Groups 25.469 3 8.490 1.424 0.252 

Within Groups 214.631 36 5.962   

Total 240.100 39    

 

Conclusion 

It seems that the use of aerobic training, especially concurrent training, due to the 

enhancement of aerobic and mitochondrial metabolic pathways, has better effects 

on lipid profile as well as increased regulation of new anti-inflammatory 

adipokines such as KLF-15 and CTRP- 12. Moreover, the ongoing study found 

that such training down regulates inflammatory adipokines furin. However, based 

on the research background, it is possible to predict the signal relationship of these 

factors with exercise training. In other words, concurrent training through positive 

regulation of KLF-15 and negative regulation of furin seems to play a role in 

enhancing the beneficial factor CTRP-12. Therefore, concurrent and aerobic 

exercises can be recommended for obese individuals to prevent metabolic diseases 

such as diabetes.   

Keywords: Resistance Training, Endurance training, Concurrent Training, 

CTRP-12, furin, KLF-15 
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 مقالة پژوهشي

-CTRPاستقامتی و موازي بر مقادیر سرمی ، تمرین مقاومتیهفته  هشتثیر أت

مردان چاق در مقاومت به انسولین و ، پروفایل لیپیدي KLF-15 ،فورین، 12

 1فعالغیر
 

 4حسن خادم انصاري ، محمد 3، جواد طلوعی آذر2، اصغر توفیقی1الدین اسپندار نجم
 

 ، دانشگاه ارومیه، ارومیه، ایرانعلوم ورزشی وژی ورزشی، دانشکدۀفیزیول ارشدکارشناسی. 1

  مسئول( )نویسندۀ علوم ورزشی، دانشگاه ارومیه، ارومیه، ایران.دانشکدۀ دانشیار فیزیولوژی ورزشی، . 2

 دانشگاه ارومیه، ارومیه، ایران، علوم ورزشیدانشکدۀ فیزیولوژی ورزشی، دانشیار . 3

 لوم پزشکی ارومیه، ارومیه، ایرانپزشکی، دانشگاه عدانشکدۀ استاد بیوشیمی، . 4
 

 03/07/1398تاريخ پذيرش:                    23/02/1398تاريخ دريافت: 
 

 چکیده
 عامل بهبوددهندۀ حساسيت انسوليني يعني بيان ،KLF-15 کاهشيتنظيم فورين و  افزايشيبا تنظيم  چاقي

CTRP-12 گي التهابات ناشي از چاقي نقش فعاليت ورزشي در کنترل تخريبات سيگنالين دهد.مي کاهش را

هفته تمرين مقاومتي، استقامتي و موازي بر مقادير هشت ثير أبررسي تبا هدف پژوهش حاضر  بسزايي دارد؛ بنابراين

مرد چاق  40تعداد  .انجام شدفعال راومت به انسولين در مردان چاق غيو مق KLF-15، فورين، CTRP-12سرمي 

 ± BMI :01/1و کيلوگرم  9/95 ± 88/4، وزن: مترسانتي 5/17 ± 62/4 قد:  ،سال 8/34 ± 58/3 سن:غيرفعال )

 درصد 70تا  30 شدت و تکرار 10 با ستسه ) تمرين مقاومتي ،گروهچهار طور تصادفي در ( بهمربعکيلوگرم/متر 1/31

1RM)تمرين استقامتي ، (درصد 70تا  50 دقيقه با شدت 45ا ت 15 MHR)تمرين مقاومتي  تلفيق) ، تمرين موازي

با استفاده از کيت به روش  KLF-15، فورين و CTRP-12مقادير سرمي . قرار گرفتندو کنترل  و استقامتي(

ELISA داري )اسطح معندر  آنواهمبسته و تي ها از آزمون آماري دادهتجزيه و تحليل براي  گيري شد.اندازه 

0.05> P )مقادير شد. استفاده KLF-15 هاي تمرين هوازيگروه (P = 0.006) و موازي (P = 0.036) طور به

 P ترتيب)به دادنشان  را يداراـاهش معنـن دو گروه کـر فورين در اياديـه مقـکحاليدر يافت؛افزايش  معناداري

= 0.001، P = 0.044 مقادير .)CTRP-12 داشتداري اافزايش معن موازيتنها در گروه تمرين  نيز (P = 0.023.) 

بررسي  در .ندمقاومت به انسولين را کاهش دادطور معناداري به (P = 0.006) و موازي( P = 0.009) هوازي تمرين

 P = 0.031، F) و فورين KLF-15 (P = 0.039 ،F = 3.090)در را داري اتمرين هوازي تغييرات معن ،هيگروبين

ويژه تمرينات موازي د استفاده از تمرينات هوازي و بهرسينظر مبه گروه کنترل ايجاد کرد. در مقايسه با (3.297 =
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و  KLF-15ضدالتهابي جديد نظير  هايآديپوکاين تنظيم افزايشيثيرات بهتري بر پروفايل ليپيدي و همچنين أت

CTRP-12  رد.پوکاين التهابي فورين داآدي تنظيم کاهشيو همچنين 

 

 .KLF-15، فورين، CTRP-12تمرين مقاومتي، تمرين استقامتي، تمرين موازي،  کلیدي: گانواژ

 

 مقدمه
های )سلول 1هاعلت هایپرتروفی آدیپوسیتکه به استی سلامت عموممرتبط با  تمشکلا ی ازچاقی یک

تواند و می شودمیایجاد  زیادهای غذایی با کالری بسیار یمفعالیت بدنی و رژ نبودناشی از  چربی(

با  چاقی کهاست بیان شده . (1) شودمنجر  درمانیهای به افزایش هزینهمی جهانی عنوان یک اپیدبه

عروقی و -یهای قلبجمله مقاومت به انسولین، سندرم متابولیک، بیماریتعدادی از شرایط پاتولوژی از

از بافت  های مترشحهها به آدیپوکاینگونه آسیبکه مکانیسم ایجاد این (2) استهمراه دو دیابت نوع 

ین ابزرگ متابولیک و اندوکر بافتبافت چربی بدن به بیان دیگر  ؛(3) شودچربی سفید نسبت داده می

تواند بر عملکرد آن در سراسر بدن می های مترشحه ازهورمون دلیل توزیع وسیعکه به (4) است

فاکتور  600از  بگذارد. این تأثیر توسط تولید و ترشح بیشمنفی یا مثبت ها تأثیر بسیاری از سیستم

 مرتبط هایپروتئین از ایمجموعه تازگیبه .شودمی ایجاد)آدپیوکاین(  2یناآدیپوسایتوکبه نام زیستی 

دنبال آن یک مانند و بهکلاژن ۀحاوی یک دامنکه  (5)اند شناسایی شده TNF/q1C )CTRP)3با 

طور بالقوه بهو شوند به مقدار زیاد در بافت چربی بیان می هاCTRP .هستند C1q  شکلکروی ۀدامن

  .(6) کنندشرکت میدر تنظیم عملکرد قلب و عروق و متابولیسم 

12-CTRP )ۀعضوی از خانواد 4)آدیپولین CTRPکلاژنی و یک دم یک دم شبه کهست هاq1C دارد 

در بافت  این آدیپوکاین که است پیشنهاد شده ،ین جدیداعنوان آدیپوکهب ،CTRP-12 بارۀ. در(7)

التهابی به انسولین و ضد یتحساسافزایش شود و دارای اثرات ها بیان میآدیپوسیتویژه در چربی به

تزریق  که است بیان شده. (7) یابد، دیابت و التهاب کاهش میچاقی در شرایط CTRP-12است و بیان 

های قاومت به انسولین در موشم کاهش موجب کاهش تحمل گلوکز و CTRP-12سیستمیک 

باعث کاهش تجمع ماکروفاژها  CTRP-12این، ربعلاوه. (8) شودمیچرب پررژیم غذایی  باشده چاق

 شودهای چاق میالتهابی در بافت چربی موشهای پیشسایتوکاین کاهش بیان ژنو  هاآدیپوسیتدر 

-KLFتوان به ها میاین آدیپوکاین که از جملۀ ها ارتباط داشته باشدتواند با سایر آدیپوکاینو می (9)

                                                           
1. Adipocyte Hypertrophy 

2. Adipocytokines 

3. C1q/TNF-Related Protein (CTRP) Family 
4. Adipolin (FAM132A/CTRP12/C1qdc2) 
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نشان داده شده است  .(8) دارد آدیپوسیت تنقش مهمی در تنظیم اختلالا KLF-15اشاره کرد.  15

مقادیر  KLF-15با افزایش  کند.می سلول تحریک 293را در  CTRP-12فعالیت پروموتور  KLF-15که 

CTRP-12 بیان )مهار( از طریق سرکوب چاقی که است نشان داده شده یابد. از طرفیافزایش می 

KLF-15  در بافت چربی، بیانCTRP-12 بیش از حد  بیانکه است شده  گزارش. دهدرا کاهش می

KLF-15  مهاریاثرات  TNF-αبر CTRP-12 لاف برخ .(8) کندمیرا کنترل ها در آدیپوسیتKLF-

که اندوپپتیداز  است گزارش شدهشود. می CTRP-12 تنظیم منفی، فورین قرار دارد که سبب 15

ی انسان در پلاسما CTRP-12شکند. می s-92و  k-91پیوندهای را بین  CTRP-12پروتئین  ،1فورین

 gCTRP-12   (25 kDa) شدۀجدا فرمو  fCTRP-12 (kDa 40) کاملفرم  ،و موش در دو ایزوفرم

تولید  موجبخود  ،فورین .(10) ایزوفرم غالب است( gCTRP-12فرم کامل ) در پلاسما .یابدمیار انتش

افزایش میزان  CTRP-12گزارش شده است که فرم کامل  .(10) شودمی CTRP-12 ۀجداشدفرم 

همراه بهآن ۀ جداشدثرتر در مقایسه با شکل ؤطور مها را بهاز انسولین در آدیپوسیتجذب گلوکز ناشی 

گردش خون ایزوفرم  مقادیرموجب کاهش  با افزایش فورین دهد که چاقیاین نتایج نشان می .دارد

عوامل  تریناز مهم .(11) شودمیمنجر مقاومت به انسولین  القایبه شود و می CTRP-12کامل 

تمرینات  دادنهای ناشی از آن، اصلاح سبک زندگی با انجامگذار بر بافت چربی و کاهش آسیبرثیتأ

کاهش وزن و بافت چربی ثیرات متفاوتی بر های مختلف تمرینی تأ. روش(12، 13) منظم ورزشی است

تأثیر تمرینات و فورین تحت KLF-15 ،CTRP-12رسد مسیرهای نظر میبدن دارند؛ درنتیجه به

  گیرند.ورزشی قرار می

 های ناشی از آن نظیرچاقی و آسیبدارویی برای درمان ن ورزشی و کاهش وزن، مداخلات غیرتمری

( نشان دادند که افزایش تحرک 14و همکاران ) 2هرناندزـ  رادریگز .(12) مقاومت به انسولین هستند

 BMIتحرک کارمند )زن و مرد با های بیروی در آزمودنیهای بدنی نظیر پیادهفعالیت دادنو انجام

مشخص شد،  3ازی که با آزمون بروس( در افزایش ظرفیت هوسال 48 ± 9 =سن  و 6/30  2/6±  =

مطالعات  .(13)حداقل برساند تحرک را بهناشی از سبک زندگی بیتواند تخریبات می این امر کهند ثرمؤ

. نشان داده شده اندانجام شدهها ها و آدیپوسایتوکاینثیر تمرین ورزشی بر آدیپوکاینمتعددی دربارۀ تأ

های مفید نظیر آدیپونکتین و کاهش تمرینات ورزشی قادر به افزایش آدیپوکایناست که 

شود که این تغییرات باعث بهبود حساسیت انسولینی می است TNF-aهای مضر نظیر آدیپوسایتوکاین

و  KLF-15تغییرات فاکتورهای جدید نظیر فورین، به  ،بیان شد طورکهوجوداین، همان؛ با(15, 14)

CTRP-12 توجه شده کمتر  ،ها با مقاومت بر انسولینثیرات آنهای مختلف تمرین ورزشی و تأبا روش

                                                           
1. Furin 
2. Rodriguez-Hernandez 
3. Bruce Test 
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رزشی ثیر تمرین وتأو فورین تحت CTRP-12 ،KLF-15رسد تغییرات متغیرهای نظر میاست. به

( 17اللهی و همکاران )رحمتر مقاومت به انسولین را خنثی کند. ثیرات تخریبی بافت چربی نظیتأ

( و تمرین تدامی با شدت HIIT) زیادهفته تمرین تناوبی با شدت هشت ثیر أتۀ مطالع هدف پژوهشی با

-CTRP مشاهده کردند که سطوحها انجام دادند. آندو های نر مبتلا به دیابت نوع رت ( درLICTکم )

متر بر  10تا لسه در هفته با شدت فزاینده از پنج ج)پنج شدت گروه تمرین تدامی کملاسما در پ 12

( 18رضائیان و همکاران ). گروه شاهد افزایش معناداری یافتدر مقایسه با متر بر دقیقه(  22دقیقه به 

بیشینه( درصد یک تکرار  40شدت تکرار در  هشتوره با ای تمرین مقاومتی )سه دجلسهبه بررسی تک

مرین مقاومتی در زنان چاق ت ها بیان کردند که اجرای یک جلسۀدقیقه پرداختند. آن 30مدت به

رخ التهابی و با تغییرات نیمحدودی یائسۀ غیرفعال بر سطوح آدیپولین تأثیری ندارد و این پاسخ تا

مقاومتی بر سطوح  ثیر تمرینات( تأ18دیگر نیز رضائیان و همکارن ) متابولیک همسوست. در مطالعۀ

هفته )سه  12 مدتدر این مطالعه تمرین مقاومتی به .را در زنان چاق بررسی کردندآدیپولین سرم 

دقیقه انجام  45تا  15مدت درصد یک تکرار بیشینه( به 40-60تکرار در شدت  12دوره با هشت تا 

کنترل یپولین نقش مهمی در بیان کردند که تمرین ورزشی مقاومتی با افزایش آدشد. این پژوهشگران 

( در 19و همکاران ) 1هالدارا در بررسی سایر متغیرها با فعالیت ورزشی نیز .داردمقاومت به انسولین 

اسکلتی و سازگاری ورزشی  باعث تنظیم جریان لیپید عضلۀ KLF15پژوهش خود بیان کردند که 

 45تمرین ورزشی روی تریدمیل با مدت مایس استفاده شد. حیوانی  شود. در این پژوهش از نمونۀمی

نشان دادند که صد انجام شد. این پژوهشگران متر بر دقیقه با شیب صفر در 16با سرعت  دقیقه

طبیعی، به سوخت کربوهیدرات، خستگی ، جریان چربی و انرژیایی غیر KLF-15 کمبودها با موش

 دارند که تمرینات ورزشی هوازی با تنظیمخریب ظرفیت استقامتی وابستگی زیاد عضلانی و ت

15-KLF خود  ( در مطالعۀ20و همکاران نیز ) 2د. شننشوبافت عضلانی می باعث سازگاری متابولیک

دقیقه شنا( باعث تنظیم بیان ژن 120نشان دادند که در مدل حیوانی مایس تمرین ورزشی حاد )

و فعالیت ورزشی فاکتور فورین دربارۀ شود. در بافت چربی سفید می KLF-15جمله های آدیپوژنیک از

رسد این نظر میدارد، بهدۀ چربی همبستگی که فورین با توازآنجا .اندنیز مطالعاتی اندک انجام شده

 KLF-15که ازآنجاهمچنین  .گیردمیویژه تمرینات هوازی قرار تأثیر تمرینات ورزشی بهفاکتور تحت

فاکتور و بررسی نقش زمان این دو در متابولیسم بافت چربی نقش دارند، بررسی هم CTRP-12و 

 رسد. نظر میهای مختلف تمرینی مهم بهفعال با روشدر آزمودنی چاق غیر ر این عواملمهاری فورین د

                                                           
1. Haldara   
2. Shen 
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)تمرین هوازی  ارندگذجای میو فیزیولوژیک متعددی بر ثیرات متابولیکمختلف تأ های تمرینیروش

موازی و تمرین  مقاومتی بهبود مقاومت به انسولینبهبود متابولیسم چربی و کاهش التهاب، تمرین 

ای مطالعه ایم، تاکنون در. همچنین تاآنجاکه بررسی کرده(عضلانی و متابولیک-عملکرد عصبیتقویت 

ورزشی انجام نشده است؛  تمریناتبا و فورین با یکدیگر همراه  CTRP-12 ،KLF-15 عواملارتباط 

و  CTRP-12 ،KLF-15 و ارتباط زمانتغییرات هم چگونگیبا هدف بررسی حاضر بنابراین پژوهش 

  .اوت )هوازی، مقاومتی و موازی( انجام شدفورین با سه روش تمرینی متف

 

 روش پژوهش
 ± 34.8 سنی ۀبا دامنفعال شهرستان بوکان مردان چاق غیر. است تجربیع نیمهپژوهش حاضر از نو

فرمول  اساسبر آزمودنی 60ادند. در این پژوهش از بین دتشکیل را آماری پژوهش  ۀجامعسال  3.58

اساس ها و بربررسی آزمودنیپس از ند. وان حجم نمونه مشخص شدنعآزمودنی به 52کوکران، 

صورت هدفمند بهچاق غیرفعال  مرد 40 درنهایت ،هاو ریزش آزمودنی معیارهای ورود به مطالعه

 PAR-Qورزشی و آمادگی شرکت در فعالیت ورزشی ها پرسشنامۀ پزشکیآزمودنی .انتخاب شدند

(Physical Activity Readiness Questionnaire) ها به رعایت دنی. همچنین تمامی آزمورا پر کردند

برای و کردند  آگاهانه را امضاامۀ نکنندگان فرم رضایتتمام شرکت در ادامه. شدندملزم ای نکات تغذیه

اخلاق در پژوهش دانشگاه علوم پزشکی  ۀکمیتدر . این مطالعه ندشد آمادهتمرینات ورزشی  دادنانجام

کنندگان به پژوهش شرکتمعیارهای ورود . شدتصویب  IR.UMSU.REC.1397.036با کد ارومیه 

یا مشکلات جسمی که از مداخلات ورزشی جلوگیری  محدودیت فیزیکی  نداشتن سابقۀ :عبارت بود از

فعالیت ورزشی منظم )سیستماتیک( قبل از  سابقۀ مصرف سیگار و...، نداشتن نداشتن سابقۀ ،کند

. همچنین مربعکیلوگرم بر متر BMI ≥ 30بودن نامۀ آگاهانه و داراامضای فرم رضایت ،مطالعه

دادن ها به ادامهآزمودنی نداشتنتمایلعبارت بود از:  از مطالعه کنندگانشرکت معیارهای خروج

ها آزمودنی .شانیدگیدآسیبو  های تمرینیدر برنامهها آنشرکت نامنظم ، هاغیبت آزمودنی، تمرین

نفر( و کنترل  10نفر(، تمرین موازی ) 10فر(، تمرین استقامتی )ن 10تمرین مقاومتی ) گروه چهاردر 

هفته، سه جلسه در هفته )در مدت هشت های تمرینی بههای گروهآزمودنی .قرار گرفتندنفر( 10)

  وج( تمرینات ویژه را انجام دادند.روزهای ز

 هاي آنتروپومتريک يگيراندازه

قد با استفاده از متر  -تمرینی ۀبعد از آخرین جلس ساعت 48و  از تمرین قبل- در پژوهش حاضر

تقسیم ن )کیلوگرم( با استفاده از فرمول وز (BMIتوده بدنی ) ۀی، وزن با ترازوی دیجیتالی، نماینوار
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ای جکسون و نقطههفت ۀکالیپر و با استفاده از معادل ۀوسیلدرصد چربی بدن بهو متر( )بر مجذور قد 

 :(16) گیری شداندازه ،است شده که در زیر ذکر (1جکسون و پولاکپولاک )
450 – ((a  *00028826/0 )– (s  *s  *00000055/0( + )s  *00043499/0 )– 112/1 / )495درصد چربی بدن = 

sمتر: مجموع هفت نقطه به میلی 

aسن : 

با استفاده از متر نواری منعطف، نسبت دور کمر به لگن  (HC( و دور لگن )WCدورکمر ) همچنین

(WHR) قدرت عضلانی و مقدار یک تکرار حداکثر  ،با استفاده از فرمول دور کمر تقسیم بر دور لگن

گیری اکسیژن برای اندازهگیری شدند. زه( انداBrzycki) ( با استفاده از روش برزیکیRM-1بیشینه )

ضربان قلب بیشینه از فرمول )سن  تعیینو برای  (17) از آزمون  بروس نیز (max2VOمصرفی بیشینه )

  ( استفاده شد. 220ـ 

 (MAX2VO) يمصرف ژنيحداکثر اکسگيري اندازه

ها استفاده شد. آزمودنی (MAX2VO) یمصرف ژنیحداکثر اکسبرآورد از آزمون نوارگردان بروس برای 

 دشدرصد آغاز  10کیلومتر در ساعت و شیب  74/2ای نوارگردان بروس با سرعت مرحله 10پروتکل 

ها آزمون تمام آزمودنیدر پیش .یافتافزایش  طور فزایندهنیز بهو درصد شیب و سرعت نوارگردان 

های گروه آزمودنیآزمون ود که در مرحلۀ پساین در حالی ب تا مرحلۀ سه پیش رفتند؛طور میانگین به

چهارم  ی گروه تمرین هوازی بین مرحلۀهاو آزمودنی چهارم تا مرحلۀطور میانگین بهتمرین موازی 

که آزمودنی خسته شد و قادر  یافتآزمون تا زمانی ادامه  نهایت نیزتا پنجم به آزمون ادامه دادند. در

ودنی شروع تا زمانی که آزم دقیقه و تا دو رقم اعشار از لحظۀ زمان آزمون به. (18)به ادامۀ آزمون نبود 

معادلات برآوردی صورت کسری از دقیقه در گیری و محاسبه شد و بهاندازهقادر به ادامۀ فعالیت نبود، 

 .(17)ها استفاده شد برآورد توان هوازی آزمودنی منظور( به1984)فوستر 
VO2 max = 14.8 - (1.379 × T) + (0.451 × T²) - (0.012 × T³) 

T :دمیلروی ترفعالیت  نزما  

 قدرت عضلانيگيري اندازه

 یهاتوسط دستگاه یمقاومت ینتمر یاجرا ۀبا نحو ها، ابتدا آزمودنی(1RM) یشینهب قدرتبرای برآورد 

اساس برآورد سپس برهر حرکت انجام دادند.  یبرا را یشینهبیرنظر آشنا شدند و چند تکرار زمد

صورت کامل و بار آن را به 10یک بار و حداکثر بتواند حداقل ای انتخاب شد که وی آزمودنی وزنه

( 1RM) یشینۀب برزیکی، قدرتفرمول گذاری مقدار وزنه و تعداد تکرارها در صحیح انجام دهد. با جای

                                                           
1. Jackson & Pollock 
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حرکت ( 1RM) یشینۀب قدرت شد. سنجیده تمرین از بعد و قبل تمرینی حرکات همۀ در هایآزمودن

  :(19) تنه محاسبه شدپا برای تعیین حداکثر قدرت بالاتنه و پایین پرس سینه و پرس

 
rتعداد تکرار : 

wها: وزن وزنه 

 تمرين مقاومتي  برنامة

جلسه  مدت هشت هفته و سهبه آزمون(، افراد گروه تمرین مقاومتیهای اولیه )پیشگیریپس از اندازه

کردن قیقه گرمد 10. پروتکل تمرینی برای این افراد شامل نددر هفته به تمرین مقاومتی پرداخت

تکرار و  10شامل سه ست با  حرکت اصلیهشت ) اصلی تمرین سواری(، بدنۀدوچرخهو دویدن نرم)

حرکات کردن )دقیقه سرد 10رسید( و  RM-1 درصد 70تدریج به به RM-1 درصد 30شدت از 

، جلو پرس سینه شامل تنهنییعضلات بزرگ بالاتنه و پا یبرا شدهاستفادهکششی( بود. حرکات اصلی 

ها ک از ستپشت پا بود. بین هری و لت از پشت، پرس پا، جلوران ،اهدستگ سرشانۀبازو، پشت بازو، 

 .شمارۀ یک()جدول  (21, 20)بود ثانیه استراحت  90دقیقه و بین هر حرکات یک 

 استقامتيتمرين برنامة 

 اصلی تمرینسواری(، بدنۀ و دوچرخهدویدن نرمکردن )دقیقه گرم 10شامل  استقامتیپروتکل تمرین 

 70تدریج به به (MHRضربان قلب بیشینه ) درصد 50از شدت فعالیت دویدن روی تردمیل ) شامل

کردن )حرکات دقیقه سرد 10 دقیقه افزایش یافت( و 45تدریج به دقیقه به 15و زمان از درصد 

 )جدول شمارۀ یک(. (21, 20) کششی( بود

 استقامتي(-)مقاومتي موازي نيتمر ةبرنام

اصلی تمرین  ، بدنۀسواری(دوچرخهو  دویدننرمردن )کدقیقه گرم 10شامل موازی پروتکل تمرین  

 10و  (هایک از برنامهقامتی با همان شدت و نصف زمان هراستمقاومتی و دو تمرین  )تلفیقی از هر

از نظر زمان، شدت و توالی  موازیحجم تمرینات  مجموعدرکردن )حرکات کششی( بود. دقیقه سرد

ای بود که تمرینات مقاومتی همواره پیش از تمرینات گونهاجرا به با دو برنامۀ دیگر بود و شیوۀمشابه 

)جدول  (21, 20)تمرین استقامتی جلوگیری شود تا از خستگی زودرس ناشی از  نداستقامتی اجرا شد

 شمارۀ یک(. 
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 جلسه در هفته(تمرين هوازي، مقاومتي و موازي )هشت هفته، سه  برنامة -1جدول 

Table 1- Aerobic, resistance and Concurrent training program (eight weeks, three sesions per week) 
 

 
 

 گروه کنترل

 کرد. نهیچ نوع فعالیت ورزشی را در طول هشت هفته تجربه  گروه کنترل 

 گيري متغيرهاي بيوشيميايي اندازه

سی به مقدار پنج سی آزمون(آزمون و پسه )پیشساعت ناشتایی در دو مرحل 12 بعد از هاآزمودنی از

مخصوص شرایط  ۀشدهئهای ارااول طبق دستورالعمل ۀشد. در مرحل گیریخون از ورید بازویی

ت گونه فعالیهر دادنگیری خونی از انجاماز نمونه قبل یک هفتهها خواسته شد یری، از آزمودنیگخون

های های حاصل از نمونه. سرمکننداجتناب  و دارو مکملآور و مصرف بدنی سنگین، شرایط استرس

گیری دوم فریز شدند. خون ۀآزمایش مرحل شدنگراد تا زمان انجامسانتی ۀدرج -70خون در دمای

ۀ اثرات آخرین جلسرفتن منظور ازبینتمرین به ۀآخرین جلس شدنساعت بعد از انجام 48دوم  ۀمرحل

 . صورت گرفتو کنترل  یتمرینهای تمرینی از گروه

 Bioassay Technology)و کیت  ELISAبا استفاده از روش آزمایشگاهی  KLF-15مقادیر سرمی 

Laboratory) کاتولوگ  ۀبا شمار چین ساخت کشور(Cat. No: E4560Hu) ( و حساسیتng/mL 
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-Interآزمون )ییرات برونو ضریب تغ( Intra-Assay: CV<8%آزمون )(، ضریب تغییرات درون11/0

Assay: CV<10%گیری شد. ( اندازه 

 Bioassay Technology)و کیت  ELISAبا استفاده از روش آزمایشگاهی  CTRP-12مقادیر سرمی 

Laboratory) کاتولوگ  ۀبا شمارچین  ساخت کشور(Cat. No: E4306Hu) ( و حساسیتng/mL 

-Interآزمون )( و ضریب تغییرات برونIntra-Assay: CV<8%آزمون )(، ضریب تغییرات درون023/0

Assay: CV<10%) گیری شد.اندازه 

  با استفاده از روش آزمایشگاهیفورین مقادیر سرمی 
ELISA  و کیت( Bioassay Technology

Laboratory) کاتولوگ  ۀبا شمار چین  ساخت کشور(Cat. No: E2321Hu) ( و حساسیتng/L 

-Interآزمون )ضریب تغییرات برون( و Intra-Assay: CV<8%آزمون )درون(، ضریب تغییرات 93/6

Assay: CV<10% )گیری شد.اندازه 

پنج آزمون ایران با حساسیت ساخت شرکت پارس)گلوکز  ۀگلوکز خون با استفاده از کیت ویژمقادیر 

و ضریب  درصد 49/1آزمون این کیت گیری شد. ضریب تغییرات دروندازهان( لیترگرم در دسیمیلی

 بود.  درصد 69/0آزمون آن تغییرات برون

 ساخت کشور( Monobindو کیت ) ELISA  با استفاده از روش آزمایشگاهیانسولین مقادیر سرمی 

(، ضریب تغییرات µIU/mL  75/0 و حساسیت )( Cat. No: 5825-300Aکاتولوگ ) ۀآمریکا با شمار

 (Inter-Assay: CV < 9/8%آزمون )رات برونضریب تغیی( و Intra-Assay: CV < 8%آزمون )درون

 گیری شد.اندازه

حسب براساس گلوگز خون ناشتا بر 1(IR-HOMAمئوستازی )وبا روش ارزیابی مدل ه مقاومت انسولین

 405 تقسیم بر عدد ثابت ،واحد بر لیترلیتر در غلظت انسولین ناشتا برحسب میلیدسیبر  گرممیلی

 :صورت گرفت

[HOMA-IR = سرم گلوکزلیتر( دسیبر  گرم)میلی  لیتر(واحد بر یل)می ×  سرم انسولین  ÷ 405] 
لیتر گرم در دسیمیلیپنج آزمون ایران با حساسیت رول با استفاده از کیت شرکت پارسکلست همچنین

آزمون آن و ضریب تغییرات برون درصد 62/0آزمون این کیت گیری شد. ضریب تغییرات دروندازهان

گرم میلیپنج آزمون ایران با حساسیت رید با استفاده از کیت شرکت پارسگلیسبود. تری درصد 93/0

و ضریب تغییرات درصد  47/1آزمون این کیت گیری شد. ضریب تغییرات دروندازهلیتر اندر دسی

یک آزمون با حساسیت ت شرکت پارسبا استفاده از کیHDL-C بود.  درصد 06/1آزمون آن برون

و ضریب درصد  82/0آزمون این کیت گیری شد. ضریب تغییرات دروندازهلیتر انگرم در دسیمیلی

آزمون ایران با نیز با استفاده از کیت شرکت پارس LDL-Cبود.  درصد 08/1آزمون آن تغییرات برون

                                                           
1. Homeostatic Model Assessment of Insulin Resistance (HOMA-IR) 
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 67/0آزمون این کیت ضریب تغییرات درونگیری شد. دازهلیتر انگرم در دسیمیلییک حساسیت 

 بود. درصد  45/1آزمون آن ونو ضریب تغییرات بر درصد

 تجزيه و تحليل آماري

 آزمون لون برایاز ها، داده طبیعی توزیع بررسی برای ویلک-شاپیرو آماری آزمون از حاضر پژوهش در

آزمون، از آزمون و پستغییرات پیشی بررسی برا همبستهآزمون تی  از ها،واریانس بررسی همگنی

استفاده  گروهیعقیبی توکی برای تعیین تفاوت بینو آزمون ت)آنوا(  راههواریانس یک تحلیل آزمون

 انجام 22 نسخۀ 1اس.پی.اس.اس. آماری افزارنرم از استفاده با پژوهش هایداده تحلیل و تجزیه. شد

   .شد گرفته درنظر P ≤ 0.05 داریامعن سطح. شد
 

 نتایج
و پروفایل  مصرفی اکسیژن حداکثر بدنی، تودۀ شاخص بدن، وزن به مربوط استاندارد انحراف و میانگین

شان ـهمبسته ن  تی نتایج آزمون آماری .است شده داده نشانشمارۀ دو  جدول ها درلیپیدی آزمودنی

 HDL(،  P= 0.002)  یـربـچ دـدرصاداری ـور معنـطبه مقاومتیتمرینی  ۀته برنامـهفشت ـهه ـداد ک

(P = 0.001 ) دور کمرو (P = 0.001 )دادتغییر شرایط پایه  در مقایسه باچاق غیرفعال را  مردان .

 BMI (P(، P = 0.001وزن )طور معناداری مقادیر به استقامتی تمرینی برنامۀ هفتههشت همچنین 

 HDL (، P= 0.017(، کلسترول تام ) 0.001 =P) P ،) max2VO= 0.001(، درصد چربی بدن )= 0.001

(P = 0.001)، LDL (P = 0.013)، ( گلوکزP = 0.005)  و مقاومت به( انسولینP = 0.009)  را تغییر

 = Pربی بدن )ـ(، درصد چP = 0.008وزن )مقادیر هفته تمرین موازی نیز هشت  طرفیداد. از 

0.001،) max2VO (0.001 =P ،) مرـدور ک (0.001 =P )، TG (0.001 =P ،) HDL (0.016 =P )، LDLV 

(P = 0.017)، ( گلوکزP = 0.001) و مقاومت به انسولین (P = 0.006) همچنین تغییرات . را تغییر داد

روه کنترل گ که دردرحالی (؛P ≤ 0.05دار بود )پرس پا در هر سه گروه تمرینی معناپرس سینه و 

  .(P ≥ 0.05تفاوت معناداری مشاهده نشد )

 
 

 

 

 

 

                                                           
1. SPSS 
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همبسته متغيرهاي آنتروپومتريک، پروفايل ليپيدي و  tميانگين، انحراف معيار و نتايج آزمون  -2 جدول

 شاخص مقاومت به انسولين

Table 2- Mean, standard deviation, and dependent t-test results of anthropometric 

variables, lipid profile, and insulin resistance index. 

 متغير

Variable 

 گروه کنترل

Control 

group 

گروه تمرين 

 مقاومتي

Resistance 

training 

group 

گروه تمرين 

 هوازي

Aerobic 

training 

group 

گروه تمرين  

 موازي

Concurrent   

training 

group 
 )سال( سن               

                   Age (year)     
35.3±3.83 34.3±3.33 34.6±3.83 35.3±3.80 

 (مترانتیس) قد              

                Hight (cm)       
174.5±3.83 178.8±5.56 174.2±3.39 174.8±4.46 

 (کیلوگرم) وزن

Weight (kg) 

 قبل

 بعد

 معناداری

Pre 95.6±5.56 97.4±4.89 95.3±4.49 95.2±4.96 
Post 96.1±6.37 98.6±5.29 92.2±5.31 94.0±3.98 

P 0.204 0.311 0.001 a 0.008 a 

شاخص توده بدنی 

)کیلوگرم بر متر 

 مربع(
BMI (kg/m2)       

 قبل

 بعد

  معناداری

Pre 31.3±1.17 30.5±1.15 31.4±0.93 31.0±0.76 
Post 31.5±1.39 30.8±0.72 30.3±1.04 30.7±0.70 

P 0.229 0.353 0.001 a 0.058 

 )درصد( چربی

Fat (%) 

 ق

 ب

 معناداری

Pre 23.2±3.07 23.7±2.57 24.2±1.60 23.1±2.29 
Post 23.5±3.22 21.9±2.31 20.6±1.71 20.0±1.70 

P 0.760 0.002 a 0.001 a 0.001 a 

حداکثر اکسیژن   

  مصرفی 

max 2VO

)1-(ml/kg/min 

 ق

 ب

 معناداری

Pre 31.8±8.08 30.6±5.79 32.9±4.03 31.5±6.81 
Post 32.3±7.35 31.1±5.17 45.6±6.49 39.1±6.76 

P 0.561 0.726 0.001 a 0.001 a 

   (P < 0.05آزمون ): معناداری در مقایسه با مقادیر پیشaآزمون، آزمون، ب: مقادیر پسق: مقادیر پیش
Pre: pre-test, Post: post-test, a: Significance compared to pre-test (p<0.05) 
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   (P < 0.05آزمون ): معناداری در مقایسه با مقادیر پیشaآزمون، آزمون، ب: مقادیر پسق: مقادیر پیش

Pre: pre-test, Post: post-test, a: Significance compared to pre-test (p<0.05) 
 

 

 

 

 

 

 

 

همبسته متغيرهاي آنتروپومتريک، پروفايل ليپيدي و  tميانگين، انحراف معيار و نتايج آزمون  -2 جدولادامة 

 شاخص مقاومت به انسولين

Table 2- Mean, standard deviation, and dependent t-test results of anthropometric 

variables, lipid profile, and insulin resistance index. 

 متغير

Variable 

 گروه کنترل

Control 

group 

گروه تمرين 

 مقاومتي

Resistance 

training 

group 

گروه تمرين 

 هوازي

Aerobic 

training 

group 

گروه تمرين  

 موازي

Concurrent   

training 

group 

 

-)سانتی دور کمر

 متر(

Waist (cm) 

 ق

 ب

 معناداری

Pre 102.7±9.92 101.5±5.08 103.4±4.90 103.5±8.56 
Post 103.4±9.89 98.2±5.41 101.1±3.21 98.9±7.78 

P 0.066 0.001 a 0.244 0.001 a 

به  دور کمرنسبت 

 متر(لگن )سانتی

WHR (cm) 

 ق

 ب

 معناداری

Pre 0.97±0.06 1.00±0.05 0.93±0.29 1.01±0.05 
Post 0.97±0.05 0.98±0.05 1.02±0.03 0.99±0.05 

P 0.139 0.294 0.346 0.098 

 تری گلیسیرید

 (mg/dL) TG  

 ق

 ب

 معناداری

Pre 151.7±49.28 151.4±40.03 152.1±30.95 152.7±19.49 
Post 152.4±64.96 132.5±50.27 124.9±26.86 92.7±33.17 

P 0.975 0.388 0.098 0.001 a 

 کلسترول
Cholesterol 

(mg/dL) 

 ق

 ب

 معناداری

Pre 186.1±31.41 185.0±27.24 185.0±22.58 28.10±186.0 

Post 186.0±25.63 175.2±29.59 145.7±26.12 25.95±173.1 

P 0.994 0.324 0.017 a 0.292 

لیپوپروتئین با 

 چگالی بالا

  HDL 

(mg/dL)  

 ق

 ب

 معناداری

Pre 38.3±8.79 37.5±6.51 5.16±37.7 37.9±7.17 

Post 38.9±8.11 53.2±10.27 8.34±49.9 47.6±5.68 

P 0.871 0.001 a 0.001 a 0.016 a 

لیپوپروتئین با 

 چگالی پایین
  LDL 

(mg/dL) 

 ق

 ب

 معناداری

Pre 134.1±15.25 23.41±134.9 17.18±134.8 23.15±135.3 

Post 134.6±19.35 14.88±121.7 13.53±110.2 ±20.35116.7 

P 0.934 0.192 0.013 a 0.077 
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Table 2- Mean, standard deviation, and dependent t-test results of anthropometric 

variables, lipid profile, and insulin resistance index. 

 متغير

Variable 

 گروه کنترل

Control 

group 

گروه تمرين 

 مقاومتي

Resistance 

training 

group 

گروه تمرين 

 هوازي

Aerobic 

training 

group 

گروه تمرين  

 موازي

Concurrent   

training group 

لیپوپروتئین با 

چگالی خیلی 

 پایین
  VLDL 

(mg/dL) 

 ق

 ب

 معناداری

Pre 30.15±9.41 30.96±7.99 30.71±7.81 30.54±11.34 
Post 30.21±14.40 25.61±8.60 26.2±4.96 23.26±8.84 

P 0.991 0.192 0.124 0.017 a 

یک تکرار 

بیشینه پرس 

 سینه

1RM 
Chest 

press (kg) 

 ق

 ب

 معناداری

Pre 44.9±3.55 46.5±6.37 45.7±5.58 45.8±12.2 
Post 44.6±3.85 82.1±16.21 47.4±5.28 74.4±7.90 

P 0.769 0.001 a 0.01 a 0.001 a 

یک تکرار 

بیشینه پرس 

 پا
1RM Leg 

press (kg) 

 ق

 ب

 معناداری

Pre 107.3±12.40 108.5±14.16 106.6±9.27 104.7±22.54 
Post 107.7±11.75 164.1±25.36 107.5±9.28 177.6±64.28 

P 0.823 0.001 a 0.01 a 0.001 a 

مقاومت به 

 انسولین

Insulin 

resistance 

 ق

 ب

 معناداری

Pre 1.91±0.24 1.96±0.31 1.96±0.23 1.95±0.25 
Post 1.94±0.28 1.82±0.17 1.67±0.15 1.64±0.17 

P 0.836 0.306 0.009 a 0.006 a 

   (P < 0.05آزمون ): معناداری در مقایسه با مقادیر پیشaآزمون، آزمون، ب: مقادیر پسق: مقادیر پیش
Pre: pre-test, Post: post-test, a: Significance compared to pre-test (p<0.05) 
 

 داد ( نشانP = 0.001و تمرین موازی ) (P = 0.006هوازی ) تمرین گروه در همبسته تی آزمون نتایج

مقادیر فورین در  کهداشت؛ درحالی معنادار افزایش خود آزمونپیشدر مقایسه با  KLF-15 مقدار که

شمارۀ  جدول) (P = 0.044موازی:  ، P = 0.001 نشان داد )هوازی:را داری این دو گروه کاهش معنا

تمرین موازی در مقایسه با مقادیر تنها در گروه  CTRP-12این در حالی بود که مقادیر  سه(؛

 شمارۀ سه(.  جدول)نشان داد ( P = 0.023) را داریآزمون افزایش معناپیش

همبسته متغيرهاي آنتروپومتريک، پروفايل ليپيدي  tميانگين، انحراف معيار و نتايج آزمون  -2 جدولادامة 

 و شاخص مقاومت به انسولين
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 هايگروه نيب CTRP-12و  ني، فورKLF-15همبسته  tآزمون  جيو  نتا اريانحراف مع ن،يانگيم -3جدول 

 پژوهش

Table 3- Mean, standard deviation, and results of KLF-15, Furin, and CTRP-12 

dependent t-test between research groups 

 متغير

Variable 

 گروه کنترل

Control group 

گروه تمرين 

 مقاومتي

Resistance 

training group 

گروه تمرين 

 هوازي

Aerobic 

training group 

گروه تمرين  

 موازي

Concurrent 

training group 

KLF-15 
(ng/mL) 

 ق

 ب

 معناداری

Pre  12.82±2.00 12.77±1.71 12.91±3.26 12.86±2.56 

Post 12.71±1.69 15.00±4.40 17.15±4.23 16.11±2.58 

P 0.878 0.153 *0.006 *0.036 

 فورین

Furin 
(ng/L) 

 ق

 ب

 معناداری

Pre 530.06±113.70 523.2±86.55 531.19±92.72 523.33±108.55 

Post 524.57±115.52 388.08±190.95 334.86±123.72 400.69±114.15 

P 0.930 0.090 *0.001 *0.044 

CTRP-

12 
(ng/mL) 

 ق

 ب

 معناداری

Pre 4.45±1.62 4.57±1.34 4.74±1.18 4.16±1.36 

Post 4.51±1.65 6.21±3.32 6.61±2.27 6.06±2.21 

P 0.923 0.238 0.100 *0.023 

   (P < 0.05آزمون ): معناداری در مقایسه با مقادیر پیش*آزمون، آزمون، ب: مقادیر پسق: مقادیر پیش

Pre: pre-test, Post: post-test, *: Significance compared to pre-test (P<0.05) 

 

 ،P = 0.997ورین )ـ(، فP = 0.999، F=0.006) KLF-15آزمون متغیرهای در بررسی نتایج پیش

 F = 0.018 و )CTRP-12 (P = 0.818، F = 0.330و همچنین متغیره ) ای فرعی مشخص شد که

 آزمون نیزنتایج پس. در بررسی نداشتوجود ها بین گروهآزمون داری در مرحلۀ پیشتغییرات معنا

های پژوهش پس از در گروه KLF-15بین مقادیر که نشان داد  راههکآنوای ی ایج آزمون آمارینت

از (. شمارۀ چهار)جدول  (P = 0.039، F = 3.090هفته مداخله تفاوت معناداری وجود داشت ) هشت

 در مداخله طول در سرمی KLF-15 تغییرات مقدارنتایج آزمون تعقیبی توکی نشان داد که  طرفی

همچنین  (.P = 0.031) بیشتر بودگروه کنترل  در متناظر تغییرات در مقایسه باتمرین هوازی  گروه

 تغییرات در مقایسه با موازیمقاومتی و تمرین  گروه های در مداخله طول در سرمی KLF-15 تغییرات

 (P = 0.451، P = 0.137 ترتیبها تأیید نشد )بهداری آنبیشتر بود، اما معناگروه کنترل  در متناظر

 .)جدول شمارۀ پنج(
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های پژوهش پس در گروه فورینبین مقادیر که نشان داد  راههیکآنوای  نتایج آزمون آماریهمچنین 

(. شمارۀ چهار)جدول ( P = 0.031، F = 3.297)هفته مداخله تفاوت معناداری وجود داشت هشت از 

در طول مداخله در  فورین سرمی مقدار تغییراتنتایج آزمون تعقیبی توکی نشان داد که  از طرفی

گروه کنترل  در ظرمتنا تغییرات تمرین مقاومتی و تمرین موازی در مقایسه باهای تمرین هوازی، گروه

تمرین  ،P = 0.022تمرین هوازی ا تنها در گروه تمرین هوازی تأیید شد )هداری آنکـمتر بود، اما معنا

  .)جدول شمارۀ پنج( (P = 0.214 و تمرین موازی P = 0.147 مقاومتی

های مختلف بین گروه CTRP-12مقادیر  که درنشان داد  راههیک آنوای نتایج آزمون آماری از طرفی

   شمارۀ پنج(.اول شمارۀ چهار و )جد (P = 0.252، F = 1.424) داری وجود نداشتاتفاوت معن

 

 متغيرهاي پژوهشدر تعيين تفاوت موجود در تغييرات راهه يکي آنوا آماري نتايج آزمون -4جدول 

 Table 4 - Results of one-way ANOVA statistical test to determine the differences 

in changes in research variables 

 متغير

Variable 
 

مجذور 

 مربعات

Sum of 

Squares 

ة درج

 آزادي

df 

ميانگين 

 مربعات

Mean 

Square 

F 
 معناداري

Sig 

 (کیلوگرم) وزن

Weight (kg) 

 گروهیبین

 گروهیدرون

 کل

Between 

Groups 
228.786 3 76.262 

2.705 0.060 Within 

Groups 
1015.007 36 28.195 

Total 1243.793 39  

شاخص توده 

بدنی )کیلوگرم بر 

 متر مربع(

BMI (kg/m2)       

 گروهیبین
 گروهیدرون

 کل

Between 

Groups 
7.483 3 2.494 

2.451 0.079 Within 

Groups 
36.642 36 1.018 

Total 44.125 39  

 )درصد( چربی

Fat (%) 

 گروهیبین
 گروهیدرون

 کل

Between 

Groups 
70.562 3 23.521 

4.347 *0.010 Within 

Groups 
194.802 36 5.411 

Total 265.364 39  

حداکثر اکسیژن 

  مصرفی 

max 2VO
-(ml/kg/min

)1 

 گروهیبین
 گروهیدرون

 کل

Between 

Groups 
1363.120 3 454.373 

10.765 *0.001 Within 

Groups 
1519.459 36 42.207 

Total 2882.580 39  

*: Significance (P<0.05) 
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 متغيرهاي پژوهشدر تعيين تفاوت موجود در تغييرات راهه يکي آنوا آماري نتايج آزمون -4جدول ادامة 

 Table 4 - Results of one-way ANOVA statistical test to determine the differences in 

changes in research variables 

 متغير

Variable 
 

مجذور 

 مربعات

Sum of 

Squares 

 آزادية درج

df 

ميانگين 

 مربعات

Mean 

Square 

F 
 معناداري

Sig 

 متغير

Variable 

حداکثر اکسیژن 

  مصرفی 

VO2max 

(ml/kg/min-

1)  

 گروهیبین
 گروهیدرون

 کل

Between 

Groups 
1363.120 3 454.373 

10.765 *0.001 Within 

Groups 
1519.459 36 42.207 

Total 2882.580 39  

-)سانتی دور کمر

 متر(

Waist (cm) 

 گروهیبین
 گروهیدرون

 کل

Between 

Groups 
165.800 3 55.267 

1.117 0.355 Within 

Groups 
1781.800 36 49.494 

Total 1947.600 39  

به  دور کمرنسبت 

 متر(لگن )سانتی

WHR (cm) 

 گروهیبین
 گروهیدرون

 کل

Between 

Groups 
0.017 3 0.006 

2.279 0.096 Within 

Groups 
0.092 36 0.003 

Total 0.109 39  

 تری گلیسیرید

(mg/dL)  TG 

 گروهیبین
 گروهیدرون

 کل

Between 

Groups 
18487.475 3 6162.492 

2.876 *0.049 Within 

Groups 
77131.900 36 2142.553 

Total 95619.375 39  

 کلسترول
Cholesterol 

(mg/dL) 

 گروهیبین
 گروهیدرون

 کل

Between 

Groups 
8831.400 3 2943.800 

4.075 *0.014 Within 

Groups 
26004.600 36 722.350 

Total 34836.000 39  

لیپوپروتئین با 
 چگالی بالا

HDL 

(mg/dL) 

 گروهیبین
 گروهیدرون

 کل

Between 

Groups 
1121.800 3 373.933 

5.473 *0.003 Within 

Groups 
2459.800 36 68.328 

Total 3581.600 39  

*: Significance (P<0.05) 
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 متغيرهاي پژوهشدر تعيين تفاوت موجود در تغييرات راهه يکي آنوا آماري نتايج آزمون -4جدول ادامة 

Continuation of table 4 - Results of one-way ANOVA statistical test to determine 

the differences in changes in research variables 

 متغير

Variable 
 

مجذور 

 مربعات

Sum of 
Squares 

ة درج

 آزادي

df 

ميانگين 

 مربعات

Mean 
Square 

F 
 معناداري

Sig 

لیپوپروتئین با 
 چگالی پایین

LDL 
(mg/dL) 

 گروهیبین
 گروهیدرون

 کل

Between 
Groups 

3204.200 3 1068.067 

3.579 *0.023 Within 
Groups 

10744.200 36 298.450 

Total 13948.400 39  

یک تکرار 
بیشینه پرس 

 سینه

1RM Chest 
press (kg) 

 

 گروهیبین
 گروهیدرون

 کل

Between 
Groups 

10739.053 3 3579.684 

38.894 
 *0.001 

Within 
Groups 

3313.293 36 92.036 

Total 14052.346 39  

یک تکرار 
 بیشینه پرس پا
1RM Leg 
press (kg) 

 گروهیبین
 گروهیدرون

 کل

Between 
Groups 

37854.316 3 12618.105 

24.966 *0.001 Within 
Groups 

18195.161 36 505.421 

Total 56049.475 39  

 
Insulin 

(mIU/L) 

 انسولین

 

 گروهیبین
 گروهیدرون

 کل

Between 
Groups 

0.198 3 0.066 

1.558 0.216 
Within 
Groups 

1.527 36 0.042 

Total 1.725 39  

مقاومت به 
 انسولین

Insulin 
Resistance 

 گروهیبین
 گروهیدرون

 کل

Between 
Groups 

0.573 3 0.191 

4.538 *0.008 Within 
Groups 

1.516 36 0.042 

Total 2.089 39  

KLF-15 
(ng/mL) 

 
 گروهیبین
 گروهیدرون

 کل

Between 
Groups 

108.635 3 36.212 

3.090 *0.039 Within 
Groups 

421.943 36 11.721 

Total 530.578 39  

*: Significance (P<0.05) 
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 متغيرهاي پژوهشدر تعيين تفاوت موجود در تغييرات راهه يکي آنوا آماري نتايج آزمون -4جدول ادامة 
Continuation of table 4 - Results of one-way ANOVA statistical test to determine 

the differences in changes in research variables 

 متغير

Variable 
 

مجذور 

 مربعات

Sum of 
Squares 

ة درج

 آزادي

df 

ميانگين 

 مربعات

Mean 
Square 

F 
 معناداري

Sig 

 فورین

Furin 
(ng/L) 

 گروهیبین
 گروهیدرون

 کل

Between 
Groups 

193226.570 3 66408.857 

3.297 *0.031 Within 
Groups 

703372.330 36 19538.120 

Total 896598.900 39  

CTRP-
12 

(ng/mL) 

 گروهیبین
 گروهیدرون

 کل

Between 
Groups 

25.469 3 8.490 

1.424 0.252 Within 
Groups 

214.631 36 5.962 

Total 240.100 39  

*: Significance (P<0.05) 
 

 هاي پژوهشدر گروهو فورين  KLF-15نتايج آزمون تعقيبي توکي متغيرهاي  -5جدول 

Table 5 - Tukey post hoc test results of KLF-15 and Furin variables in research 

groups 
 متغير

Variable 
 گروه

Group 
 گروه

Group 
 معناداري

Sig 

KLF-15 
(ng/mL) 

 (Control) کنترل
 0.451 (Resistance) مقاومتی

 0.031* (Aerobicهوازی )
 0.137 (Concurrentموازی )

 (Resistance) مقاومتی
 0.505 (Aerobicهوازی )

 0.886 (Concurrentموازی )
 0.904 (Concurrentموازی ) (Aerobic) هوازی

Furin 
 (ng/L) 

 (Control) کنترل
 0.147 (Resistanceمقاومتی )
 0.022* (Aerobicهوازی )

 0.214 (Concurrentموازی )

 (Resistance) مقاومتی
 0.829 (Aerobicهوازی )

 0.997 (Concurrent) موازی
 0.720 (Concurrent) موازی (Aerobic) هوازی

*P<0.05 
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 گیريبحث و نتیجه
 سرمی مقادیر بر موازی و استقامتی مقاومتی، تمرین هفتههشت  ثیربا هدف بررسی تأپژوهش حاضر 

CTRP-12، ،فورین KLF-15 ،انجام  غیرفعال چاق مردان در انسولین به مقاومت لیپیدی وفایل وپر

-KLFدار سبب افزایش معنا و موازی هفته تمرین هوازینتایج پژوهش حاضر نشان داد که هشت  .شد

 KLF-15بیانی بیش( نشان دادند که 27و همکاران ) 1تاکیوچی. شدزمون آپیش در مقایسه با 15

رسد نظر می. بهشودمتابولیسم کلسترول می LXR 2گلیسریدمیا بدون دخالت در تریباعث بهبود هایپر

ها با متابولیسم چربیپژوهش حاضر ویژه گروه تمرین موازی ه تمرین هوازی و بهگرو KLF-15افزایش 

مطالعات متعدد  هفته محسوس بود. بعد از هشت TGدر گروه تمرین موازی کاهش ؛ زیرا مرتبط باشد

و همکاران  4پروسدوسیمو. (22) است 3مهم آدیپوژنزیس کنندۀیک تنظیم KLF-15اند که نشان داده

تا اکسیداسیون و بیان ژن  کنندبا یکدیگر همکاری می PPARa5و  KLF-15( نیز بیان کردند که 29)

KLF-تغییرات  توانمی در پژوهش حاضر نیز را تنظیم کنند. 6هامتابولیسم لیپیدی کاردیومیوسیت

در نسبت داد. به بهبود متابولیسم هوازی در افراد چاق  را گروه تمرین هوازی و تمرین موازی 15

تمرین هوازی و موازی دو گروه  هر max2VOاما میزان  ،گیری نشداندازه PPARaپژوهش حاضر مقادیر 

بهبود متابولیسم گلوکز در مطالعات متعدد تأثیرات تمرین هوازی بر  .یافتداری افزایش صورت معنابه

ز و چربی در بهبود متابولیسم گلوک KLF-15رسد نظر میتأیید شده است. بهها و متابولیسم چربی

 تواندمی KLF-15 که است بیان شدههوازی دخیل است؛ زیرا  ورزش ویژهناشی از تمرین ورزشی به

نظیر  مختلف متابولیک هایژن تعدیل طریق از گلوکز وستازئموه از ،حیاتی کنندۀتنظیم یک عنوانبه

CTRP-12 ،که است شده نشان داده همچنین .(8) حمایت کند هدف هایسلول در KLF-15 نقش 

بافت چربی  CTRP-12بر تغییرات  KLF-15مقادیر دارد؛ زیرا  آدیپوسیت اختلالات تنظیم در مهمی

 گیرند. ثیر چاقی قرار میتأتحت( CTRP-12و  KLF-15)ا هر دوی این متغیره. گذار استثیرتأ

 کاهش را CTRP-12 بیان چربی، بافت در KLF-15 بیان سرکوب طریق ازکه چاقی  است بیان شده

ثیرات مهاری تأ چربی بدنی و کاهش وزن رسد تمرین وزشی با کاهش تودۀر مینظبه .(8) دهدمی

نتایج پژوهش  کند که از این لحاظرا مهار می CTRP-12و  KLF-15التهاب ناشی از بافت چربی بر 

-CTRPهای تمرینی مقادیر در گروه KLF-15با افزایش ؛ زیرا تواند همسو باشدها میحاضر با این یافته

یب تمرین که تمرین موازی ترکنجاآاز .نشان داد را یدارمعنا در گروه تمرین موازی افزایشتنها نیز  12

                                                           
1. Takeuchi 
2. Liver X Receptors 
3. Adipogenesis 
4. Prosdocimo 
5. Peroxisome Proliferator-Aactivated Receptor Alpha  
6. Cardiomyocyte 
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وزن )که در پژوهش  ثیرات بیشتر کاهشتمرینی با تأ روشرسد این نظر میبه ،هوازی و مقاومتی است

 مؤثر است که در پژوهش حاضر کاهش اندازۀ CTRP-12و  KLF-15بر افزایش  (حاضر نیز تأیید شد

گروه تمرین موازی نیز مؤید این مطلب است  HDLو افزایش  TG ،VLDLدور کمر و کاهش مقادیر 

)آدیپولین(  CTRP-12تمرین ورزشی بر ثیر هایی اندک دربارۀ بررسی تأپژوهش .)جدول شمارۀ سه(

 ( به برررسی تأثیر هشت هفته تمرین تداومی با شدت کم17رحمت اللهی و همکاران )اند. انجام شده

دار افزایش معناو های چاق پرداختند نسولین و وزن رت، مقاومت به اCTRP-12بر مقادیر پلاسمایی 

بیان کردند که  هارا در گروه تمرین در مقایسه با گروه کنترل نشان دادند. آن CTRP-12سطوح 

های چربی و در جهت تعدیل فعالیت التهابی ماکروفاژهای سلول با تمرین ورزشی CTRP-12افزایش 

هفته تمرین گروهی مشاهده شد که هشت درونتغییرات در پژوهش حاضر در بررسی . استچاقی 

اللهی و همکاران شود که با نتایج پژوهش رحمتیتوکاین میدار آدیپوساموازی سبب افزایش معنا

جمله همسو نیست که ازی هواز نیگروه تمر هایافتهیها با پژوهش آن جیاما نتا ( همسوست،17)

استرس ناشی از چاقی نظیر افزایش  .دانستتوان نوع پروتکل تمرینی دلایل تفاوت در نتایج را می

a-TNF 12های آدیپوز، در کاهش بیان ناشی از سلول 1استرس اندوپلاسمیک و-CTRP (23) ندمؤثر .

TNF-a اهش وزن کاهش پیدا بعد از تمرین ورزشی و ک التهابی است،که یک آدیپوسایتوکاین پیش

-CTRPتمرین ورزشی با کاهش اجزای التهابی در تنظیم مثبت  رسدنظر میبه ینابنابر ؛(24) کندمی

ی ناش های متابولیککه در بهبود آسیباست بیان شده  CTRP-12 همچنین دربارۀ .نیز مؤثر است 12

  . (6) از چاقی و مقاومت به انسولین مؤثر است

، شاخص مقاومت به انسولین CTRP-12گروه تمرین موازی نیز همسو با افزایش در در پژوهش حاضر 

ای ه)سلول هاآدیپوسیت توسط گلوکز جذب افزایش و گلوکونئوژنز مهار با CTRP-12 کاهش یافت.

 افزایش باعث و بخشدمی بهبود را انسولین به حساسیت ،های کبدی()سلول هاهپاتوسیت و چربی(

 و کبد بافت در B (Akt) کیناز پروتئین و 2 (IRS-1) انسولین یک گیرندۀ-سوبسترای فسفوریلاسیون

با افزایش  CTRP-12تقویت سیگنالینگ انسولین توسط  به بیان دیگر، ؛(25) شودمی چربی

و پروتئین  (Akt) ترئونین کیناز/، سرین(IRS-1. 2) های سیگنالینگ انسولینپروتئین ریلاسیونفسفو

ثیر تأکه تمامی این مسیرها نیز تحت مشخص شده است 3(MAPK) شده با میتوژنکیناز فعال

در پژوهش مهم تأیید شد؛ زیرا  موضوعکه در پژوهش حاضر نیز این  گیرندتمرینات ورزشی قرار می

 ؛مقادیر مقاومت به انسولین نیز کاهش یافت ،در گروه تمرین موازی CTRP-12حاضر همسو با افزایش 

گلوکز و چربی ناشی  در سیگنالینگ مسیرهای متابولیک CTRP-12د نقش رسنظر می، بهاینباوجود

                                                           
1. Endoplasmic Reticulum (ER) stress. 
2. Insulin Receptor Substrate 1 
3. Mitogen-Activated Protein Kinase  
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ممکن است با تنظیم  یورزشتمرین  همچنین. دقت بررسی شودبا بهتر است از سازگاری ورزشی

تمرین  .(26) ها باعث بهبود مقاومت به انسولین شودیناسطوح گردش خون و یا عملکرد آدیپوک

تواند شود و میاسکلتی و بافت چربی میلتهابی در عضلات باعث تقویت عوارض ضدا منظمورزشی 

های یندهای دژنراتیو همراه با سن و کاهش شاخصن یک روش پیشگیرانه برای کاهش فراعنوابه

چاقی است و  پیشگیری ازیک عامل قوی در تمرین ورزشی  .(20) التهابی سیستمیک استفاده شود

حافظت در برابر چاقی شود. در مموجب تواند شود، میکافی انجام می حجمهنگامی که با شدت و 

ی ، نشان داده شد که این نوع تمرین براCTRP-12ثیر تمرین موازی بر پژوهش حاضر با توجه به تأ

وازی، در پژوهش حاضر در دو گروه تمرین هوازی و م. استتر آثار تخریب ناشی از چاقی مناسب

بر شاخص مقاومت به  CTRP-12ثیرات داری کاهش یافت که جدا از تأصورت معنامقاومت انسولین به

انسولین، افزایش  رزشی از طریق افزایش گیرندۀتمرینات وکه  اندنشان داده شده هاپژوهش ،انسولین

و هگزوکیناز،  Bـ(، افزایش گلیکوژن سنتتاز، پروتئین کینازGLUT-4ناقل گلوکز ) mRNAپروتئین و 

های واسط در سیگنال انسولین نظیر افزایش ثیر بر مولکولرسانی داخل سلولی انسولین و تأبهبود پیام

 ، تغییر در ترکیب عضلهAMPKبهبود سیگنال  و AKt/PKBیا  PI3K، افزایش فعالیت ERK-2بیان 

-)افزایش چگالی مویرگی در تارهای عضلانی(، افزایش تحویل گلوکز به عضله، کاهش تجمع تری

ها، سازی آنهای چرب و افزایش اکسیداسیون و پاکعضلانی و کاهش رهایش اسید گلیسرید در سلول

  .(27) کنندمقاومت انسولینی را تعدیل می

 است گزارش شده تازگیبررسی شده است. بهو فورین  CTRP-12ارتباط بین های گوناگون در پژوهش

 شده نشان داده شکند.یم s-92و  k-91 یوندهایپ نیرا ب CTRP-12 نیپروتئ نیفور دازیکه اندوپپت

 التهاب که دندهمی نشان شواهد این. (28) یابدمی افزایش چربی هایسلول در فورین بیان کهاست 

 مقادیر افزایش خاطربه ویژه)به CTRP-12 شدۀجدا فرم افزایش باعث چاقی وضعیت طی چربی بافت

 ورزشی هوازی استت چربی تمرین ثیرات تخریبی بافکنندۀ تأازجمله عوامل تعدیل .شودفورین( می

همسو با این نتایج در پژوهش حاضر مشاهده شد که فورین در دو گروه تمرین هوازی و  .(36، 37)

ین موازی افزایش یافت. تنها در گروه تمر CTRP-12میزان  ،یافت و همسو با این کاهش کاهشموازی 

با کاهش فورین  CTRP-12 شدنشکستهکه تمرین موازی قادر به مهار  دهدها نشان میاین یافته

 قادر به کنترل این رابطه باشند توانندتنهایی نمیمقاومتی و هوازی به اتاینکه تمرین اما است،

ه جلس کیکه  است نشان داده شدهدارد. نیاز  بیشتر به بررسی فورین در این دو گروه( نکردن)تغییر

 رییاما تغ ،شودمی نیمعنادار سطوح فور شیفعال موجب افزاریزنان چاق غ در یمقاومت نیتمر

 .(29) کندنمیایجاد  نیگلوکز و شاخص مقاومت به انسول ن،یانسول ،CTRP-12در سطوح  را معناداری

وه تمرین تغییرات فورین در گر این پژوهش در زیرا های پژوهش حاضر است؛خلاف یافتهاین یافته بر
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تفاوت  جملهازدار نبود. ها معناگروه سایر  در مقایسه با آزمون و چه درپیش در مقایسه بامقاومتی چه 

بودن فعالیت توان به حاد و مزمنمی( 18)رضائیان و همکاران را  نتایج پژوهش حاضر با پژوهش

ت آدیپوز که فورین در باف است فورین بیان شدهدربارۀ  همچنینمقاومتی و جنسیت نسبت داد. 

یابد. فعالیت ورزشی به ویژه تمرینات هوازی قادر به افزایش می TNF-aبا  هشدهای چاق درمانموش

ات ورزشی هوازی و توان این فرضیه را نیز بیان کرد که تمرین. مینیز است TNF-aکنترل و کاهش 

 اند.ثر بودهاز فورین بافت آدیپوز مؤ های ناشیدر کنترل التهاب و آسیب TNF-aعلت کاهش موازی به

جریان  LDLکه فورین با تنظیم متابولیسم لیپید، تنظیم سطوح  که است همچنین نشان داده شده

زیس وهای التهابی و سایر مسیرها در القای آترواسکلرتحریک پاسخش اینترفرون گاما و ، افزایخون

ویژه اینکه کاهش مؤثر است؛ بهتمرین ورزشی با کنترل این عوامل در کنترل فورین نیز  و مؤثر است

  این گروه همسو بود. LDLپژوهش حاضر با کاهش  هوازیفورین گروه تمرین 

ین موازی قادر به تنظیم فاکتورهای تایج این پژوهش نشان داد تنها تمربیان کرد که ن درنهایت باید

 دیگراز . ها ارزیابی نشدتگی آماری این پروتئینس؛ البته همببود CTRP12و  KLF-15فورین، 

؛ شده بودهای ذکرها با وجود توصیهدقیق غذای مصرفی آزمودنی نشدنکنترلهای پژوهش محدودیت

 ثیر رژیم غذایی نیز قرار بگیرند.تأتوانند تحتهای انتخابی این پژوهش میپروتئینزیرا 

 

 پیام مقاله
موازی  تمرینات ویژهبه و هوازی تمرینات از استفاده رسدمی نظربه حاضر پژوهش نتایج به توجه با

 و لیپیدی پروفایل بر بهتری ثیراتتأ علت تقویت مسیرهای متابولیکی هوازی و میتوکندریاییبه

 همچنین و CTRP-12 و KLF-15 نظیر جدید ضدالتهابی هایآدیپوکاین افزایشیتنظیم  همچنین

بروز  توان در افراد چاق برای پیشگیری ازمی بنابراین دارد؛ فورین التهابی آدیپوکاین کاهشیتنظیم 

باوجوداین، با توجه به  را پیشنهاد داد؛نظیر دیابت، تمرینات موازی و هوازی  های متابولیکبیماری

ینی کرد؛ به بیان بتوان ارتباط سیگنالی این فاکتورها را با تمرین ورزشی پیشپژوهش می پیشینۀ

در افزایش فاکتور  و تنظیم منفی فورین KLF-15رسد تمرینات موازی با تنظیم مثبت نظر میدیگر به

 ناشی از تمرینات موازی به د برای تأیید این رابطۀچننقش داشته باشند؛ هر  CTRP-12مفید 

تی های بافها در نمونهی دقیق مسیر سیگنالی این پروتئینویژه بررسدادن مطالعات بیشتر بهانجام

 این موضوعدر مطالعات آینده شود پیشنهاد می ینابنابر ربی و بافت عضلانی( نیاز است؛)بافت چ

 .بررسی شود

 

 



1400،بهار  49، شماره 13فيزيولوژي ورزشي، دوره                                                                                   134

 منابع

1. Shephard RJ. Obesity in 2018: Do we have an epidemic, and if so what caused it? 

The Health & Fitness Journal of Canada. 2018;11(2):53-112. 

2. Scherer PE, Hill JA. Obesity, diabetes, and cardiovascular diseases: a compendium. 

Am Heart Assoc; 2016:20 (17) 1703-1705. 

3. Hoevenaars FP, Keijer J, van der Stelt I, Duivenvoorde LP, Herreman L, van Nes R, 

et al. White Adipose Tissue Response of Obese Mice to Ambient Oxygen Restriction 

at Thermoneutrality: Response Markers Identified, but no WAT Inflammation. 

Genes. 2019;10(5):359-64. 

4. Villarroya F, Cereijo R, Villarroya J, Giralt M. Brown adipose tissue as a secretory 

organ. Nature Reviews Endocrinology. 2017;13(1):26-33. 

5. Tan BK, Chen J, Hu J, Amar O, Mattu HS, Ramanjaneya M, et al. Circulatory changes 

of the novel adipokine adipolin/CTRP 12 in response to metformin treatment and an 

oral glucose challenge in humans. Clinical endocrinology. 2014;81(6):841-46. 

6. Schäffler A, Buechler C. CTRP family: linking immunity to metabolism. Trends in 

Endocrinology & Metabolism. 2012;23(4):194-204. 

7. Guo B, Li Y. GW26-e4592 Implication of C1q/TNF-related protein-12 (CTRP-12) in 

patients with coronary artery disease. Journal of the American College of Cardiology. 

2015;66(16): 67-73. 

8. Enomoto T, Ohashi K, Shibata R, Kambara T, Uemura Y, Yuasa D, et al. 

Transcriptional regulation of an insulin-sensitizing adipokine adipolin/CTRP12 in 

adipocytes by Krüppel-like factor 15. PloS one. 2013;8(12): 83183-89. 

9. Gorgani-Firuzjah M, Gorgani-Firuzjaee S. Elevated Serum CTRP12 (Adipoline) 

Level in Army Air Defense Personnel: A Case-Control Study. Paramedical Sciences 

and Military Health. 2017;12(1):1-6. 

10. Enomoto T, Shibata R, Ohashi K, Kambara T, Kataoka Y, Uemura Y, et al. 

Regulation of adipolin/CTRP12 cleavage by obesity. Biochemical and biophysical 

research communications. 2012;428(1):155-9. 

11. Bass J, Turck C, Rouard M, Steiner DF. Furin-mediated processing in the early 

secretory pathway: sequential cleavage and degradation of misfolded insulin 

receptors. Proceedings of the National Academy of Sciences. 2000;97(22):11905-9. 

12. Shirvani H, Arabzadeh E. Metabolic cross-talk between skeletal muscle and adipose 

tissue in high-intensity interval training vs. moderate-intensity continuous training by 

regulation of PGC-1α. Eating and Weight Disorders-Studies on Anorexia, Bulimia 

and Obesity. 2020: 25(1), 17-24. 

13. Rodriguez-Hernandez MG, Wadsworth DW. The effect of 2 walking programs on 

aerobic fitness, body composition, and physical activity in sedentary office 

employees. PloS one. 2019;14(1): 44-7. 

14. Kriketos AD, Gan SK, Poynten AM, Furler SM, Chisholm DJ, Campbell LV. 

Exercise increases adiponectin levels and insulin sensitivity in humans. Diabetes care. 

2004;27(2):629-30. 

 

 

 

https://hfjc.library.ubc.ca/index.php/HFJC/article/view/248
https://hfjc.library.ubc.ca/index.php/HFJC/article/view/248
https://www.ahajournals.org/doi/full/10.1161/CIRCRESAHA.116.308999
https://www.ahajournals.org/doi/full/10.1161/CIRCRESAHA.116.308999
https://www.mdpi.com/2073-4425/10/5/359
https://www.mdpi.com/2073-4425/10/5/359
https://www.mdpi.com/2073-4425/10/5/359
https://www.mdpi.com/2073-4425/10/5/359
file:///D:/صفحه%20آرایی/فیزیولوژی%20ورزشی/Downloads/Telegram%20Desktop/nature.com/articles/nrendo.2016.136
file:///D:/صفحه%20آرایی/فیزیولوژی%20ورزشی/Downloads/Telegram%20Desktop/nature.com/articles/nrendo.2016.136
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1111/cen.12438?casa_token=bBHYFr3sNrEAAAAA%3A2YuIxKK9xQottj_FvkHo5sPTxnr8d_AfhbOXDrFDRNEIuzzoYA8Irt3Pw2nRmqsrDqXOxvd5Gf43
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1111/cen.12438?casa_token=bBHYFr3sNrEAAAAA%3A2YuIxKK9xQottj_FvkHo5sPTxnr8d_AfhbOXDrFDRNEIuzzoYA8Irt3Pw2nRmqsrDqXOxvd5Gf43
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1111/cen.12438?casa_token=bBHYFr3sNrEAAAAA%3A2YuIxKK9xQottj_FvkHo5sPTxnr8d_AfhbOXDrFDRNEIuzzoYA8Irt3Pw2nRmqsrDqXOxvd5Gf43
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1043276011001913?casa_token=75i-A_GhFWwAAAAA:E-Ztvyt1dtZhRZCvK9pHjdvF6Ed07hPo6e9S344rnkKYrXXZ3O5TwfYAfUH9eBoHgUxJfKi9
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1043276011001913?casa_token=75i-A_GhFWwAAAAA:E-Ztvyt1dtZhRZCvK9pHjdvF6Ed07hPo6e9S344rnkKYrXXZ3O5TwfYAfUH9eBoHgUxJfKi9
https://www.jacc.org/doi/full/10.1016/j.jacc.2015.06.1281
https://www.jacc.org/doi/full/10.1016/j.jacc.2015.06.1281
https://www.jacc.org/doi/full/10.1016/j.jacc.2015.06.1281
https://journals.plos.org/plosone/article?id=10.1371/journal.pone.0083183
https://journals.plos.org/plosone/article?id=10.1371/journal.pone.0083183
https://journals.plos.org/plosone/article?id=10.1371/journal.pone.0083183
http://jps.ajaums.ac.ir/browse.php?a_code=A-10-54-2&sid=1&slc_lang=en
http://jps.ajaums.ac.ir/browse.php?a_code=A-10-54-2&sid=1&slc_lang=en
http://jps.ajaums.ac.ir/browse.php?a_code=A-10-54-2&sid=1&slc_lang=en
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0006291X12019687?casa_token=jx4rCnGKIuAAAAAA:D_UQEDXrUczr53I2le7LUO4F8jykxjD6Nk_cEG_uLX-PLLnBQnX-tJTBbPWIFMVkHU_Dropy
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0006291X12019687?casa_token=jx4rCnGKIuAAAAAA:D_UQEDXrUczr53I2le7LUO4F8jykxjD6Nk_cEG_uLX-PLLnBQnX-tJTBbPWIFMVkHU_Dropy
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0006291X12019687?casa_token=jx4rCnGKIuAAAAAA:D_UQEDXrUczr53I2le7LUO4F8jykxjD6Nk_cEG_uLX-PLLnBQnX-tJTBbPWIFMVkHU_Dropy
https://www.pnas.org/content/97/22/11905.short
https://www.pnas.org/content/97/22/11905.short
https://www.pnas.org/content/97/22/11905.short
https://link.springer.com/article/10.1007/s40519-018-0491-4
https://link.springer.com/article/10.1007/s40519-018-0491-4
https://link.springer.com/article/10.1007/s40519-018-0491-4
https://link.springer.com/article/10.1007/s40519-018-0491-4
https://journals.plos.org/plosone/article?id=10.1371/journal.pone.0210447
https://journals.plos.org/plosone/article?id=10.1371/journal.pone.0210447
https://journals.plos.org/plosone/article?id=10.1371/journal.pone.0210447
https://care.diabetesjournals.org/content/27/2/629.short
https://care.diabetesjournals.org/content/27/2/629.short
https://care.diabetesjournals.org/content/27/2/629.short


 135                                                      ...  بر موازي و استقامتي مقاومتي، تمرين هفته هشت تأثير: اسپندار

15. Straczkowski M, Kowalska I, Dzienis-Straczkowska S, Stepien A, Skibinska E, 

Szelachowska M, et al. Changes in tumor necrosis factor-alpha system and insulin 

sensitivity during an exercise training program in obese women with normal and 

impaired glucose tolerance. European Journal of Endocrinology. 2001;145(3):273-

80. 

16. Jackson AS, Pollock ML. Generalized equations for predicting body density of men. 

British journal of nutrition. 1978;40(3):497-504. 

17. Foster C, Jackson AS, Pollock ML, Taylor MM, Hare J, Sennett SM, et al. 

Generalized equations for predicting functional capacity from treadmill performance. 

American heart journal. 1984;107(6):1229-34. 

18. Son JS, Chae SA, Park BI, Du M, Song W. Plasma apelin levels in overweight/obese 

adults following a single bout of exhaustive exercise: A preliminary cross-sectional 

study. Endocrinologia, diabetes y nutricion. 2019: 66(5), 278-290. 

19. Brzycki M. A practical approach to strength training: Contemporary Books; 1995. 

20. Libardi CA, De GS, Cavaglieri CR, Madruga VA, Chacon-Mikahil M. Effect of 

resistance, endurance, and concurrent training on TNF-α, IL-6, and CRP. Medicine 

and science in sports and exercise. 2012;44(1):50-6. 

21. AghaAlinejad H, Mehrabani J, AnsariDogahe R, Piri M. The influence of resistance, 

endurance, and combined resistance-endurance exercise training on interleukin-18 

and C-reactive protein level in inactive female adolescents. Tabari Journal Of 

Preventive Medicine. 2016;2(1):38-47. (In Persian). 

22. Gray S, Feinberg MW, Hull S, Kuo CT, Watanabe M, Banerjee SS, et al. The 

Krüppel-like factor KLF15 regulates the insulin-sensitive glucose transporter 

GLUT4. Journal of Biological Chemistry. 2002;277(37):34322-8. 

23. Enomoto T, Ohashi K, Shibata R, Higuchi A, Maruyama S, Izumiya Y, et al. 

Adipolin/C1qdc2/CTRP12 protein functions as an adipokine that improves glucose 

metabolism. Journal of Biological Chemistry. 2011;286(40):34552-8. 

24. Balducci S, Zanuso S, Nicolucci A, Fernando F, Cavallo S, Cardelli P, et al. Anti-

inflammatory effect of exercise training in subjects with type 2 diabetes and the 

metabolic syndrome is dependent on exercise modalities and independent of weight 

loss. Nutrition, Metabolism and Cardiovascular Diseases. 2010;20(8):608-17. 

25. Mehrdadi P, Mohammadi RK, Alipoor E, Eshraghian M, Esteghamati A, 

Hosseinzadeh-Attar M. The effect of coenzyme q10 supplementation on circulating 

levels of novel adipokine adipolin/CTRP12 in overweight and obese patients with 

type 2 diabetes. Experimental and Clinical Endocrinology & Diabetes. 

2017;125(03):156-62.  

26. Choi HY, Park JW, Lee N, Hwang SY, Cho GJ, Hong HC, et al. Effects of a combined 

aerobic and resistance exercise program on C1q/TNF-related protein-3 (CTRP-3) and 

CTRP-5 levels. Diabetes Care. 2013;36(10):3321-7. 

27. Snowling NJ, Hopkins WG. Effects of different modes of exercise training on glucose 

control and risk factors for complications in type 2 diabetic patients: a meta-analysis. 

Diabetes care. 2006;29(11):2518-27. 

28. Eirin A, Riester SM, Zhu X-Y, Tang H, Evans JM, O'Brien D, et al. MicroRNA and 

mRNA cargo of extracellular vesicles from porcine adipose tissue-derived 

mesenchymal stem cells. Gene. 2014;551(1):55-64. 

https://europepmc.org/article/med/11517007
https://europepmc.org/article/med/11517007
https://europepmc.org/article/med/11517007
https://europepmc.org/article/med/11517007
https://europepmc.org/article/med/11517007
https://www.cambridge.org/core/journals/british-journal-of-nutrition/article/generalized-equations-for-predicting-body-density-of-men/EAB21B1CF3A8360E5F5D43FDB8D4DD17
https://www.cambridge.org/core/journals/british-journal-of-nutrition/article/generalized-equations-for-predicting-body-density-of-men/EAB21B1CF3A8360E5F5D43FDB8D4DD17
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/0002870384902825
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/0002870384902825
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/0002870384902825
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S2530016419300278
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S2530016419300278
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S2530016419300278
https://www.ostrio.com/sites/default/files/webform/resume/pdf-a-practical-approach-to-strength-training-matt-brzycki-pdf-download-free-book-941efa4.pdf
file:///D:/صفحه%20آرایی/فیزیولوژی%20ورزشی/Downloads/Telegram%20Desktop/Libardi%20CA,%20De%20GS,%20Cavaglieri%20CR,%20Madruga%20VA,%20Chacon-Mikahil%20M.%20Effect%20of%20resistance,%20endurance,%20and%20concurrent%20training%20on%20TNF-α,%20IL-6,%20and%20CRP.%20Medicine%20and%20science%20in%20sports%20and%20exercise.%202012;44(1):50-6.
file:///D:/صفحه%20آرایی/فیزیولوژی%20ورزشی/Downloads/Telegram%20Desktop/Libardi%20CA,%20De%20GS,%20Cavaglieri%20CR,%20Madruga%20VA,%20Chacon-Mikahil%20M.%20Effect%20of%20resistance,%20endurance,%20and%20concurrent%20training%20on%20TNF-α,%20IL-6,%20and%20CRP.%20Medicine%20and%20science%20in%20sports%20and%20exercise.%202012;44(1):50-6.
file:///D:/صفحه%20آرایی/فیزیولوژی%20ورزشی/Downloads/Telegram%20Desktop/Libardi%20CA,%20De%20GS,%20Cavaglieri%20CR,%20Madruga%20VA,%20Chacon-Mikahil%20M.%20Effect%20of%20resistance,%20endurance,%20and%20concurrent%20training%20on%20TNF-α,%20IL-6,%20and%20CRP.%20Medicine%20and%20science%20in%20sports%20and%20exercise.%202012;44(1):50-6.
http://tbsrj.mazums.ac.ir/files/site1/user_files_d258bd/telehealth-A-10-3304-27-67fefa6.pdf
http://tbsrj.mazums.ac.ir/files/site1/user_files_d258bd/telehealth-A-10-3304-27-67fefa6.pdf
http://tbsrj.mazums.ac.ir/files/site1/user_files_d258bd/telehealth-A-10-3304-27-67fefa6.pdf
http://tbsrj.mazums.ac.ir/files/site1/user_files_d258bd/telehealth-A-10-3304-27-67fefa6.pdf
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0021925820743310
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0021925820743310
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0021925820743310
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0021925820738378
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0021925820738378
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0021925820738378
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0939475309001070?casa_token=vJNKXywPor4AAAAA:IKSM7RXN7k_jgytLndcFJ6V0tnCptFx5SESciYlvSKLttUnE-af5v7HZUwTe6LSzlio82Nex
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0939475309001070?casa_token=vJNKXywPor4AAAAA:IKSM7RXN7k_jgytLndcFJ6V0tnCptFx5SESciYlvSKLttUnE-af5v7HZUwTe6LSzlio82Nex
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0939475309001070?casa_token=vJNKXywPor4AAAAA:IKSM7RXN7k_jgytLndcFJ6V0tnCptFx5SESciYlvSKLttUnE-af5v7HZUwTe6LSzlio82Nex
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0939475309001070?casa_token=vJNKXywPor4AAAAA:IKSM7RXN7k_jgytLndcFJ6V0tnCptFx5SESciYlvSKLttUnE-af5v7HZUwTe6LSzlio82Nex
https://www.thieme-connect.com/products/ejournals/abstract/10.1055/s-0042-110570
https://www.thieme-connect.com/products/ejournals/abstract/10.1055/s-0042-110570
https://www.thieme-connect.com/products/ejournals/abstract/10.1055/s-0042-110570
https://www.thieme-connect.com/products/ejournals/abstract/10.1055/s-0042-110570
https://www.thieme-connect.com/products/ejournals/abstract/10.1055/s-0042-110570
http://care.diabetesjournals.org/content/36/10/3321.short
http://care.diabetesjournals.org/content/36/10/3321.short
http://care.diabetesjournals.org/content/36/10/3321.short
https://care.diabetesjournals.org/content/29/11/2518.short
https://care.diabetesjournals.org/content/29/11/2518.short
https://care.diabetesjournals.org/content/29/11/2518.short
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0378111914009809?casa_token=M-TOXFxZ_JAAAAAA:_xK75WTKHtorrDEw7sUWokoSoYIzA3bZHTUQReoGSw4pNro2jYE8rVVDjTQdHh2SGt4d2ySU
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0378111914009809?casa_token=M-TOXFxZ_JAAAAAA:_xK75WTKHtorrDEw7sUWokoSoYIzA3bZHTUQReoGSw4pNro2jYE8rVVDjTQdHh2SGt4d2ySU
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0378111914009809?casa_token=M-TOXFxZ_JAAAAAA:_xK75WTKHtorrDEw7sUWokoSoYIzA3bZHTUQReoGSw4pNro2jYE8rVVDjTQdHh2SGt4d2ySU


1400،بهار  49، شماره 13فيزيولوژي ورزشي، دوره                                                                                   136

29. Rezaeian N, Ravasi AA, Soori R, Akbarnezhad A, Mirshafiey SA, Towfighi F. Effect 

of Resistance Training on Serum Levels of Adipolin and Insulin Resistance in Obese 

Women. Journal of Sport Biosciences. 2020;12(1):1-16. (In Persian). 

 

 استناد به مقاله

 

 

 

 

 

 

 

  انصاری محمدحسن.آذر جواد، خادمالدین، توفیقی اصغر، طلوعینجماسپندار 

 ،CTRP-12 سرمی مقادیر بر موازی و استقامتی مقاومتی، تمرین هفته هشت ثیرتأ

  چاق مردان انسولین به مقاومت و لیپیدی پروفایل ،KLF-15 فورین،

  .36-107(: 49)13؛ 1400فیزیولوژی ورزشی. بهار  غیرفعال.

 spj.2019.7444.1916/10.22089شناسۀ دیجیتال: 

 
Espandar N, Tofighi A, Tolouei Azar J, Khadem Ansari M. H. The Effect 

of 8 Weeks of Resistance, Endurance, and Concurrent Training on Serum 

CTRP-12, Furin, KLF-15, Lipid Profiles and Insulin Resistance in 

Sedentary Obese Men. Sport Physiology. Spring 2021; 13 (49):  107-36. 

(In Persian). Doi: 10.22089/spj.2019.7444.1916 

https://jsb.ut.ac.ir/article_76772_10085.html?lang=en
https://jsb.ut.ac.ir/article_76772_10085.html?lang=en
https://jsb.ut.ac.ir/article_76772_10085.html?lang=en


Sport Physiology                                                Volume 13, No 49, 2021, Page 137-168 

Research Paper 

Compilation and Update of Physical Fitness National 

Norms for 18-60-year-old Men and Women of Kermanshah 

City1 
 

G. Rashidi1. A. A. Monazami2. M. Shahbazi3. M. Shariatzade4 

 

1. Msc of practical sports physiology, faculty of sports science, Razi University, 

Kermanshah, Iran. 

2. Assistant professor at the department of sports physiology. faculty of sports 

science. Razi University, Kermanshah, Iran (Corresponding Author) 

3. Msc of practical sports physiology, faculty of sports science, Razi University, 

Kermanshah, Iran. 

4. Assistant professor and faculty member of sports science research institute. 

Tehran. Iran. 
 

Received: 2019/05/27                           Accepted: 2020/01/14 
 

Abstract 
the aim of this study was to evaluate and investigate the physical fitness of men and 

women of Kermanshah city aged 18-60 years and to provide and develop the norm. The 

subjects were 200 men and 200 women at the age of 18-60 years in Kermanshah city that 

were selected based on the research standards. The variables of cardio-respiratory fitness, 

percentage of body fat, waist/hip ratio (WHR), flexibility, muscle strength of two hands, 

shoulder girdle endurance and abdominal muscle endurance were measured and registered 

based on the following, respectively: Rockport one-mile walking test, measurement of 

waist and hip with a tape measure, flexometer box, dynamometer, press- up and sit-up. 

Descriptive statistics and computation of Z scores and percentage points were used to 

analyze the data compilation of norm. The independent T-test was also used for comparing 

mean variables between men and women. The findings of this study in men and women 

showed that the mean of the age was 34.82±11.42 and 36.96 ± 1.31 years, height 

179.64±5.297 and 161.46 ± 0.57 cm. and weight 80.97±8.586 and 70.86 ± 1.17 kg; the 

mean of BMI=26.12±4.016 and 27.30 ± 5.7 kg/m2, WHR: 0.927±0.25 and 0.829, 

flexibility=29.43±5.03 and 23.91 cm, right grip strength: 42.21±8.63 and 24.63 kg, left 

grip strength: 36.02±7.75 and 23.13 kg, shoulder girdle muscles endurance: 44.18±8.63 

and 14.32  push-up repetition, aerobic power:45.14±8.09 and 38.88  ml/kg.min, body fat 

percentage:23.28±3.42 and 27.30 ± 5.7  percent, abdominal muscle endurance: 

32.81±6.27 and 28.94 sit-up repetition, respectively. Comparing the current norms and the 

data of other studies, Kermanshah's males had better function compared to other cities and 
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countries regarding the variables of aerobic power, grip strength and shoulder girdle 

muscles endurance. On the other hand, women in Kermanshah had poor status in fat 

percentage, grip strength and flexibility, but in the variables of aerobic power, WHR, 

shoulder girdle and abdominal muscular endurance were relatively favorable conditions. 

 

Keyword: Women, Men, Physical Fitness Factors, Preparation of Norms, Kermanshah 

City 

 

Extended Abstract   

Background and Purpose  
The health of men is mainly related to the state of physical fitness, and knowledge 

of the valid references for studying the level of physical fitness of man is of 

paramount importance. In order to prevent many common diseases and problems 

in today's society and avoid the burden of high medical costs, as well as to increase 

the quality of life and improve the physical and mental health of individuals, it is 

important to pay attention to prevent and plan programs to increase physical 

fitness (1,2). This has been considered by the developed countries, but a 

comprehensive description about the state of physical fitness has not been 

considered in our country so far, especially in Kermanshah, so the aim of this 

study was to evaluate and investigate the physical fitness of men and women of 

Kermanshah city aged 18-60 years and to provide and develop the norm. 

 

Method of Research 
The sample size was 400 persons of Kermanshah based on the Cochran formula 

and using systematic cluster sampling. So that each geographical area in the city 

was selected as a district and some blocks were randomly selected based on the 

population density in that area. Five samples were selected from each block 

systematically; finally, 40 blocks were selected in Kermanshah. A wall-mounted 

height measuring device (Seca model) and a digital weight scale device (beurer 

model) were used to measure the height and weight of subjects. The weight to 

height (m2) ratio was also used to measure body composition. The one-mile 

Rockport Walk test was applied to measure subjects' cardio-respiratory fitness 

variables. Moreover, Jackson and Pollock's three-point formula was applied to 

measure fat percentage by measuring the skinfolds of the triceps, thighs and 

abdomen in women and the skinfolds of the chest, thighs and abdomen in men. In 

this study, the strength of the subjects' right and left hands was calculated and then 

the average strength of both hands was measured as a measure of hand strength. 

A flexometer (sit-up and reach test) was used to measure the subjects' hamstring 

and back extensor muscle flexibility, and a tape measure was used to measure 

waist and hip circumference and then calculate the waist-to-hip ratio (WHR). The 

sit-up test was used to assess abdominal muscle endurance, and the push-up test 
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was also used to measure pectoral muscle endurance. Descriptive statistics were 

used to describe mean and standard deviation, percentage points with 5% interval, 

and percentiles of the variables (3). The independent t-test was used to determine 

the differences between the research variables of males and females. The data 

were analyzed using SPSS 23. 

 

Results 
The findings of this study showed that the mean age, height and weight of men 

and women were 34.82±11.42 and 36.96 ± 1.31 years, 179.64±5.297 and 161.46 

± 0.57 cm as well as 80.97±8.586 and 70.86 ± 1.17 kg, respectively. The BMI 

mean, WHR, flexibility, right grip strength, left grip strength, chest muscle 

endurance, push-up aerobic exercise, body fat percentage and abdominal muscle 

endurance were 26.12±4.016 and 27.30 ± 5.7 kg/m2, 0.927±0.25 and 0.829 m, 

29.43±5.03 and 23.91 cm, 42.21±8.63 and 24.63 kg, 36.02±7.75 and 23.13 kg, 

44.18±8.63 and 14.32, 45.14±8.09 and 38.88 ml/kg.min, 23.28±3.42 and 27.30 ± 

5.7 percent and 32.81±6.27 and 28.94 sit-up, respectively. On the other hand, the 

results of the independent t-test indicated that there was a significant difference in 

BMI, fat percentage, WHR and endurance of the chest muscles between men and 

women in all age categories (p <0.05). The highest mean BMI was found in 

women aged 50-60 years (32.63 kg / m²), and the lowest BMI was observed in 

women aged 18-29 years (24.13 kg / m²). The highest and lowest mean body fat 

percentages were found in women aged 50-60 years (38.4%) and in men aged 18-

29 years (mean 21.8%), respectively. The highest mean WHR was observed in the 

40-49-year-old males (0.93) and the lowest one was seen in the 18-29-year-old 

females (0.79). The highest frequency of press-up test was recorded in males aged 

18-29 with a mean of 46 repetitions and the lowest was recorded in females aged 

50-60 years with a mean of 6 repetitions. The results of the independent t-test on 

the variables of aerobic power and abdominal muscle endurance indicated that, 

except for the 30-39-year-old age group (p>0.05), there was a significant 

difference between men and women in all age categories (p <0.05). The highest 

mean cardiovascular endurance was observed in the 18-29-year-old men (52.63 

ml/ kg.min) and the lowest one was found in the 50-60-year-old women with the 

mean of 20.46 ml/kg min. In addition, the highest frequency of sit-up test was 

recorded in women aged 18-29 with a mean of 39 repetitions and the lowest one 

was seen in women aged 50-60 years with a mean of 14 repetitions. Independent 

t-test results in flexibility variable suggested that there was a significant difference 

between males and females in the age categories of 40-49 years and 50-60 years 

(p <0.05), but there was no significant difference between men and women in the 

age categories of 18-29 and 30-39 years (p> 0.05). Moreover, the highest amount 

of sit and reach test was observed in the age group of 18-29 years with a mean of 
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32.57 cm and the lowest one was in women aged 50-60 years with a mean of 13.09 

cm. 

 

Conclusion 
The findings of the present study suggested that because of the lack of any regular 

physical fitness program, the physical fitness factors were reduced as age 

increased. The measured variables in ages 40-49 and 50-60 were descending in 

comparison with ages 18-29 in factors like aerobic power, grip strength, the 

endurance of chest and abdominal muscles. But the variables of body fat 

percentage, BMI and WHR increased as the age increased. Furthermore, 

comparing the current norms and the data of other studies, the men of Kermanshah 

had better condition than the men of other cities and countries regarding the 

variables of aerobic power, grip strength and chest muscle endurance, but they 

had a rather similar condition in BMI, flexibility, body fat percentage, WHR and 

abdominal muscle endurance. On the other hand, women in Kermanshah had poor 

status in fat percentage, grip strength and flexibility, but the variables of aerobic 

power, WHR, chest and abdominal muscular endurance were relatively favorable 

in women. 

 

Keywords: Physical fitness, Cardio-respiratory fitness, Muscle strength, Muscle 

endurance, Flexibility, Kermanshah city 
 

Table1- Statistical description of physical fitness variables in women and men aged 

18-60 years in Kermanshah city 

  women (mean±sd) men (mean±sd) Physical fitness variables 

36.96±1.31 34.82±11.42  Age (year) 

161.46±0.57  179.64±5.29  Height(cm) 

70.86±1.17  80.97±11.58  Weight(kg) 

0.829±0.065 0.927±0.025  WHR 

31.95±6.11  23.28±3.42  BMI (kg/m2) 

38.80±13.13  26.12±4.01  Vo2max(ml/kg.min) 

23.91±8.84 29.43±5.03  Flexibility (cm)     

14.32±7.13  44.18±7.53 Chest endurance(rep)   

28.94±1.20  32.81±6.27  Abdominal endurance(rep) 

23.8±3.58  38.26±5.33  Hand strength(kg) 
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 مقالة پژوهشي

 سالۀ 60تا  18مردان و زنان  های آمادگی جسمانیمروزرسانی نرُتدوین و به

 1شهر کرمانشاه
 

 4زادهمحمد شریعت ،3محدثه شهبازی ،2امیرعباس منظمی ،1گلنار رشیدی
 

علوم ورزشی، دانشگاه رازی، کرمانشاه، بدنی و تربیتکاربردی، دانشکدۀ  ورزشی ارشد فیزیولوژیی. کارشناس1

 نایرا

ه رازی، کرمانشاه، ایران دانشگا علوم ورزشی،دانشکدۀ ، یورزشعلمی گروه فیزیولوژی . استادیار و عضو هیئت2

 مسئول( )نویسندۀ

 اه رازی، کرمانشاه، ایراندانشگ علوم ورزشی،دانشکدۀ کاربردی،  ورزشی ارشد فیزیولوژیی. کارشناس3

 و علوم ورزشی، تهران، ایرانبدنی علمی پژوهشگاه تربیتعضو هیئت . استادیار و4
 

 24/10/1398تاريخ پذيرش:                  06/03/1398تاريخ دريافت: 

 چکیده

  شهر ةسال 60تا  18 زنانو  مردانهاي آمادگي جسماني رمرساني نُروزهدف کلي اين پژوهش تدوين و به

نفر از زنان  200نفر از مردان و  200 تعداد .رم بودتدوين نُنوع توصيفي براي  کرمانشاه بود. پژوهش حاضر از

و  82/34 ± 421/11ها متوسط سن آن ترتيبتشکيل دادند که بههاي اين پژوهش را آزمودنيشهر کرمانشاه 

 ± 17/1 و 97/80 ± 586/11 متر ، وزنسانتي 46/161 ± 57/0 و 64/179 ± 297/5سال، قد  96/36 ± 31/1

بود.  مربعکيلوگرم بر متر 30/27 ± 07/5و  12/26 ± 016/4 هاآن بدني و شاخص تودۀ کيلوگرم 86/70

 /دويدن هايآزمون از و در طبقات مختلف سني تقسيم شدند.شدند انتخاب  طور تصادفيها بهآزمودني

 سنجش براي شدهتعديل زمين روي عروقي، شناي-قلبي استقامت گيرياندازه براي راکپورت رفتنراه

 دستي نيروسنج شکم، ناحية استقامت عضلات سنجش براي درازونشست اي،شانه کمربند عضلات استقامت

 عضلات و کمري ناحية تعيين انعطاف براي بدني انعطاف گيرياندازه جعبة پنجه، عضلات قدرت سنجش براي

درصد چربي بدن استفاده  تخمين براي پولاک و جکسون معادلة و اياحيهنسه پوستي چين همسترينگ،

ت همچنين از آزمو استفاده شد.رم نُتدوين  ها وتحليل داده براي نقاط درصدي حاسبةو ماز آمار توصيفي  شد.

نشان داد که ها يافته بين مردان و زنان استفاده شد. مستقل براي مقايسة ميانگين متغيرهاي پژوهش  تي

کيلوگرم  ليتر برميلي 80/38 و 14/45ترتيب در مردان و زنان به هاآزمودني عروقي-قلبي استقامتميانگين 

 91/23 و 43/29 پذيريانعطاف، 829/0 و WHR 927/0، درصد 95/31 و 28/23 ، درصد چربي بدندقيقهدر

                                                 
1. Email: g.rashidi.info@gmail.com   

2. Email: monazzami.amirabbas@gmail.com   

3. Email: mshahbazi163@gmail.com   

4. Email: shariatzade221@yahoo.com  
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 دست چپ قدرت عضلاني پنجةکيلوگرم،  63/24 و 21/42 دست راست ، قدرت عضلاني پنجةمترسانتي

استقامت  و شناي سوئديتکرار  32/14 و 18/44 ايکمربند شانهکيلوگرم، استقامت عضلات  13/23 و 02/36

هاي برخي و يافته هاي موجودمقايسه با هنجاردر  بود. نشستدرازوتکرار  94/28 و 81/32 عضلات شکم

کمربند استقامت عضلات  اي توان هوازي، قدرت عضلاني پنجه و، مردان شهر کرمانشاه در متغيرههاپژوهش

زنان شهر کرمانشاه در  داشتند. همچنين شهرهاي ديگر و ساير کشورهاوضعيت بهتري در مقايسه با  ايشانه

پذيري وضعيت نامناسب و در متغيرهاي توان درت عضلات پنجه و انعطافي بدن، قمتغيرهاي درصد چرب

 و شکمي وضعيت نسبتاً خوبي داشتند.  ايکمربند شانه، استقامت عضلات WHRهوازي، 
 

 .، شهر کرمانشاهنُرمآمادگي جسماني، تدوين زنان، مردان، فاکتورهاي  کلیدی: واژگان

 

 مقدمه
 علمی شواهد و است یافته گسترش سالم زندگی یک مکمل بخش عنوانبه بدنی فعالیت به توجه

 بدنی فعالیت که دهندمی نشان ها. بررسیش استافزای حال در ورزش بخش سلامت فوایددربارۀ 

 در مقایسه با فعال بدنی نظر از افراد علاوهبه و ددار توجهی درخور مزایای منظم هایبرنامه اساسبر

 تمام بر آن حفظ و جسمانی آمادگی به ند. دستیابیبرخوردار بیشتری عمر طول از فعالافراد غیر

 فکری مؤثر است و کاری بازدۀ افزایش در تندرستی، تقویت برعلاوه و گذاردمی ثیرتأ زندگی هایجنبه

درصد  9/72در ایران حدود  .(1، 2) کندمی مفید نیز را فراغتاوقات و تفریحی هایاجرای فعالیت و

فعالیت بدنی و ورزشی  (؛ این در حالی است که3، 4) ساله فعالیت بدنی ندارند 34تا  25از زنان 

 نفس زنان منجر شودهای فیزیکی و افزایش قدرت و افزایش اعتمادبهدادن مهارتتواند به گسترشمی

دهندۀ میزان فعالیت جسمانی و شیوۀ نتواند نشایمستقیم مطور غیرمیزان آمادگی جسمانی به. (5)

های علمی و معتبر برای ارزیابی سلامتی افراد در تمام اساس یکی از روشزندگی افراد باشد؛ براین

 (.6) کیب بدنی و آمادگی جسمانی استسنین، سنجش تر

زنان شهر آمادگی جسمانی مرتبط با تندرستی در  نُرمبا هدف تعیین ( 7) کردی و همکارانمطالعۀ 

( 8) و همکاران 1بلیرایرانی رو به کاهش است.  تهران حاکی از این بود که آمادگی جسمانی زنان

ها شامل میر انجام دادند که آزمودنیومنظور بررسی رابطۀ آمادگی جسمانی و عوامل مرگپژوهشی به

نشان داد سطوح بالای آمادگی جسمانی به تأخیر در عوامل  زن بودند. نتایج 3120مرد و  10224

 (9) و همکاران 2لوه علاوه به .شودمی منجر عروقی و سرطان-های قلبیمیر ازجمله بیماریومرگ

گی هوازی آماد نُرمتدوین ها سال انجام دادند. هدف آن 60تا  29مرد و زن سالم  3826پژوهشی روی 

                                                 
1. Blair 

2. Loe 
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و با گذشت هر  فراد جوان بهتر از سایر سنین استحداکثر اکسیژن مصرفی در ابود. نتایج نشان داد 

در میزان حداکثر اکسیژن مصرفی  لیتر بر کیلوگرم از وزن بدنمیلی 5/3از زندگی، کاهش تقریبی  دهه

 است. شدنیمشاهده

تحرک، خصوص افراد کمبه سمانی در افرادودن سطوح آمادگی جبشده، پایینبراساس مطالعات انجام

طی سالیان متمادی این موضوع در کشورهای  .شودافزایش مشکلات ساختاری و اسکلتی میموجب 

طور شده و بهآوری ها جمعپژوهشگران بوده است و اطلاعات فراوان در این زمینه یافته مدنظرتوسعه

کند، را ضروری میر ضحا دادن پژوهشانجاماین آنچه ؛ بنابرشده است بندیو دستهروزرسانی مستمر به

وسیله ضمن تبط است تا بدینهنجارهای مر کمبود اطلاعات دربارۀ وضعیت آمادگی جسمانی و تهیۀ

ها مشخص شود و ها در اقشار مختلف کشور، کمبودها و نارساییتوصیف وضعیت حاضر این شاخص

آمادگی جسمانی  نُرمتهیه و تدوین با هدف این مطالعه بنابراین  ریزی اساسی شود؛برای رفع آن برنامه

بهبود آمادگی جسمانی  ریزی برایمنظور برنامهشهر کرمانشاه بهو مردان مرتبط با تندرستی در زنان 

 .انجام شد های سلامتو ارتقای شاخص

 

 روش پژوهش
ها انتخاب نمونه .بود نُرماز نوع توصیفی برای تدوین روش پژوهش مطالعه جه به اهداف این با تو 

ها از طریق نقشۀ شهر انجام شد؛ به این صورت که این خوشه ای بود.رحلهای چندمصورت خوشهبه

ساکن در آن حسب تراکم جمعیتی تخاب شد و برعنوان یک حوزه انهر منطقۀ جغرافیایی در شهر به

صورت سیستماتیک نمونه به 10. از هر بلوک انتخاب شدصورت تصادفی حوزه، تعدادی بلوک به

. برای تعیین ها اختصاص یافتبلوک برای انتخاب نمونه 40رو در شهر کرمانشاه انتخاب شدند؛ ازاین

شده بررسیمناطق  اساس در تمامیبرهمینفاده شد؛ کوکران است حجم نمونه از معادلۀ شمارۀ دوی

نفر  385ها نفری شهر کرمانشاه، تعداد نمونه 1‚166‚975جمعیت ( و با توجه به زنان و مردان)

نمونه به شهر کرمانشاه  400ها تعداد آوری دادهدست آمد. برای رفع خطای احتمالی در جمعهب

ها و  آقایان بود، های خانمآوری دادهاختصاص داده شد و بنابر اهداف پژوهش حاضر که برای جمع

مرد( با توجه به معیارهای از پیش 200زن و  200مردان شهر کرمانشاه ) نفر از زنان و 400تعداد 

-49، 30-39، 18-29ار گروه سنی چه سال در 60تا  18بین شدۀ این پژوهش با دامنۀ سنی تعیین

  این پژوهش شرکت کردند. سال در 60-50 و 40

 :     کوکران 2معادلۀ  

                                                                 n =
z²pq

e²
=

1.962(.5)(.5)

(0.05)²
= 385                                                                                
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 ها،اجرای آزمون روند دربارۀ لازم توضیحات ارائۀ و هاآزمودنی به پژوهش ویژۀ پرسشنامۀ ارائۀ با ابتدا

 و گزارش تندرستی فرم ارائۀ اسپس ب شدند مشخص بودند، آزمون در شرکت داوطلب که افرادی

 جسمانی فعالیت سابقۀ و تندرستی سطح دربارۀ لازم پژوهش اطلاعات در شرکت نامۀرضایت

 پژوهش هایآزمودنی به .شد دریافت هاآزمون در داوطلبانه شرکت برای کتبی و رضایت شد گردآوری

-درصورتی عروقی،-قلبی استقامت گیریاندازه ویژهبه هاگیریاندازه از مرحله هر در شد که داده تذکر

 ادامۀ از توانندمی کردند، احساس بدن مختلف هایاندام و سینه ناحیۀ در خاصی ناراحتی درد و که

 یا ورزشگاه در مقرر، زمان در و قبلی هماهنگی با هاآزمودنی د.شون منصرفها شرکت در آزمون

 هاآزمون موجود، هایپروتکل براساس و یافتند حضور خود سکونت محل به نزدیک ورزشی هایسالن

 شدهارائه هایپروتکل براساس لگن، محیط به کمر محیط نسبت و وزن ن قد،تعیی برای .شدند انجام

 دستی دینامومتر از هاآزمودنی عضلات پنجه  قدرت تعیین و گیریاندازه برای انجام شد. هاگیریاندازه

 مایل یک آزمون از عروقی-قلبی تعیین استقامت برای ،ساخت کشور انگلستان 1مای برند

 با درازونشست آزمون از شکم ناحیۀ عضلات گیری استقامتاندازه برای راکپورت، دویدن/فتنرراه

سوئدی  شنای آزمون از ایشانه کمربند ناحیۀ استقامت عضلات سنجش برای و خمیده زانوی

 هایلایه ها،آزمودنی بدن چربی درصد و ترکیب بدن تعیین برای همچنین شد. استفاده شدهتعدیل

های چربی زیرپوستی ران در مردان و لایه بخش میانی و شکمی ای،سینه نواحی زیرپوستی چربی

 روش سه نقطه ای  از استفاده باسپس  و شد گیریاندازه در زنان شکم سه سر بازو، ران ونواحی 

 برای علاوهه. بدش برآورد هاآن چربی بدن میزان بزرگسال، و زنان مردان ویژۀجکسون و پولاک 

در این  (.10)دش استفاده بدنی انعطافگیری اندازه جعبۀ از هاآزمودنی تنۀ انعطاف میزان گیریاندازه

ها، های پراکندگی مانند انحراف معیار، چارکهای مرکزی مانند میانگین و شاخصپژوهش شاخص

ستقل م تی آزمون از. کار برده شدع مانند ضرایب کجی و کشیدگی بهها، شاخص توزیها، صدکدهک

 ۀاز نقاط درصدی با فاصل .شد تفاوت میانگین متغیرها در دو گروه مردان و زنان استفاده برای مقایسۀ

 2فوسمیرنا-کلموگروف بودن توزیع متغیرها از آزمون و برای طبیعی نُرمدرصد برای تدوین پنج 

انجام  اکسلو  23نسخۀ  3.اس.پی.اس.اسافزارهای اری با استفاده از نرمعملیات آم استفاده شد. تمام

 .گرفت

 

 
                                                 
1. MIE 

2. Colmogorov-Smirnov 

3. SPSS 

4. jackson - pollock three-site 
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 نتایج
 ایمتغیره گیریاندازه از حاصل هاینُرم و توصیفی اطلاعات ، 10 شماره تا یک رۀشما جداول در

تفکیک نشان داده شده است. شایان ذکر است ساله به 60تا  18 در زنان و مردان آمادگی جسمانی

های شدو مشخص شد که دادهف بررسی ونریاسم-کلموگروفا با استفاده از آزمون هکه توزیع داده

 شده توزیع طبیعی دارند.گیریاندازه
 

 شهر کرمانشاهسالة  60تا  18 و مردان زناندر  شدهگيرياندازه هايتوصيف آماري ويژگي -1جدول 

 نفر مرد( 200نفر زن و  200) 

Table3- Statistical description of measured characteristics in men and women aged 

18 to 60 years in Kermanshah (200 females and 200 males) 

 
 Mean ميانگين

 Men  مردان Women زنان

 Age(year) 36.96±1.31 34.82±11.42 سن )سال(
 Height(cm) 161.46±0.57 179.64±5.29 قد )سانتی متر(
 weight(kg) 70.86±1.17 80.97±11.58  وزن )کیلوگرم(

 WHR(m) 0.829±0.065 0.927±0.025  نسبت دورکمر به لگن
 body fat (%) 31.95±6.11 23.28±3.42  چربی بدن)درصد(

 شاخص تودۀ بدنی )کیلوگرم بر مترمربع(

BMI(kg.m-2) 
27.3±5.07 26.12±4.06 

عروقی)میلی لیتر بر کیلوگرم -استقامت قلبی

 دقیقه(در 

VO2max (ml.kg-1.min-1) 

38.8±13.13 45.14±8.09 

 متر(پذیری )سانتیانعطاف

flexibility(cm) 
23.91±8.84 29.43±5.03 

 ای )تکرار(عضلات کمربند شانه استقامت

Shoulder Belt Muscular 

Endurance (Repetition) 
14.32±7.13    44.18±7.53 

 )تکرار(شکم استقامت عضلات ناحیۀ 

Abdominal muscular endurance 

(Repetition) 
28.94±1.20 32.81±6.27 

 قدرت پنجۀ دست راست )کیلوگرم(

Right fingertip strength (kg) 
24.63±3.5 42.21±8.63 

 )کیلوگرم( دست چپ قدرت پنجۀ

Left fingertip strength (kg) 
24.63±3.5 36.02±7.75 
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نشان تفکیک جنسیت بهشده گیریاطلاعات توصیفی و میانگین متغیرهای اندازهیک  در جدول شمارۀ

آمده از فاکتورهای آمادگی جسمانی دستهای بهنُرم 10شمارۀ  تاشده است. در جداول شمارۀ دو  داده

 .درصد ارائه شده استا استفاده نقاط درصدی با فاصله پنج بزنان و مردان شهر کرمانشاه 

 
 شهر کرمانشاه سالة 60تا  18زنان و مردان   )کيلوگرم بر مترمربع(BMIهاي متغير نُرم -2 جدول

 and women aged 18 to 60 in Kermanshah of mennorms  )2-(kg .m  BMI -Table 2

city  

 زنان
Women 

 مردان
Men 

 بنديدرجه
Grading 

18-29  30-39  40-49  50-60  18-29  30-39  40-49  50-60  

22-17 18-19 خیلی کم  21-22  26- 24  21- 20  21-22  23- 22  23-24  

23-22 20-21 کم  25- 24  28- 26  23- 21  23- 22  25- 24  25-26  

به متوسط 

 پایین
23- 22 24-25  27- 26  30- 29  24- 23  25- 24  26- 25  27- 26  

 متوسط

 
24-23 26- 25  28-29  32- 31  25- 24  25-26  27- 26  28- 27  

 متوسط به

 بالا
25-24 27- 26  29-30  34- 33  27- 26  28- 27  29- 28  29-30  

27 -28 25-26 زیاد  31-33  37- 34  29- 27  30- 29  32- 30  33- 31  

32-30 28 -36 خیلی زیاد  35-42  43- 38  37- 32  39- 32  37- 32  40- 34  
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  سالة شهر کرمانشاه 60تا  18زنان و مردان )متر(  WHRهاي متغير نُرم -3جدول 

Table 3-  WHR(m) norms of men and women aged 18 to 60 in Kermanshah city 

 مردان زنان

بنديدرجه  18-29  30-39  40-49  50-60  18-29  30-39  
-49

40  
50-60   

 خیلی کم
73/0-

71/0 

74/0-

72/0 

74/0- 

72/0 

812/0- 

80/0 

89/0- 

88/0 

90/0- 

89/0 

91/0- 

90/0 

92/0- 

91/0 
 

 کم
57/0- 

37/0  

77/0- 

57/0  

81/0- 

76/0  

48/0- 

28/0  

90/0- 

89/0  

19/0- 

09/0  

29/0- 

19/0  

39/0- 

29/0  
 

متوسط به 

 پایین
77/0- 

57/0  

97/0- 

87/0  

48/0- 

28/0  

78/0- 

88/0  

19/0- 

09/0  

29/0- 

19/0  

39/0- 

29/0  

59/0- 

49/0  
 

 متوسط
80/0- 

78/0  

18/0- 

08/0  

58/0- 

48/0  

91/0- 

89/0  

29/0- 

19/0  

39/0- 

29/0  

49/0- 

39/0  

69/0- 

59/0  
 

متوسط به 

 بالا
28/0- 

18/0  

38/0- 

28/0  

68/0- 

58/0  

29/0- 

19/0  

39/0- 

29/0  

49/0- 

39/0  

59/0- 

49/0  

79/0- 

69/0  
 

 زیاد
58/0- 

38/0  

58/0- 

38/0  

98/0- 

78/0  

49/0- 

39/0  

49/0- 

39/0  

59/0- 

49/0  

69/0- 

59/0  

89/0- 

79/0  
 

 خیلی زیاد
98/0- 

78/0  

90/0- 

88/0  

49/0- 

39/0  

79/0- 

59/0  

69/0- 

49/0  

79/0- 

69/0  

89/0- 

79/0  

99/0- 

89/0  
 

 

 سالة شهر کرمانشاه  60تا  18هاي متغير درصد چربي بدن)درصد( زنان و مردان نُرم -4جدول 
Table 4- Body fat percentage (%) norms of men and women aged 18 to 60 in 

Kermanshah city 

 مردان زنان

بنديدرجه  18-29  
-39

30 
40-49  50-60  18-29  30-39  

-49

40  
50-60   

 22-23 20-21 خیلی کم
28- 

26 
33 15-16  17-18  19-20  20-21   

31-30 25-28 23-24 کم  34-36  17-18  19-20  20-21  21-22   

متوسط به 

 پایین
25-24 28-29  32-33  36-37  19-20  21-22  22-23  22-23   

30-29 26-28 متوسط  34 37-39  21-22  23-25  23-25  23-24   

36-35 31 28-29 متوسط به بالا  39-40  23-24  25-26  25-26  24-26   

 30 -31 زیاد
32- 

31 
37-40  40-42  24-25  26-27  26-27  26-28   
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35-33 32 -37 خیلی زیاد  45-41 41-46  26-30  27-31  30-27  28-29   

 

 

 

 60تا  18ليتر بر کيلوگرم در دقيقه( زنان و مردان عروقي)ميلي-هاي متغير استقامت قلبينُرم -5جدول 

 سالة شهر کرمانشاه 
Table 5 -  Cardiovascular endurance (ml.kg-1.min-1) of men and women aged 18 to 

60 years in Kermanshah 
 مردان زنان

بنديدرجه  18-29  
-39

30 
40-49  50-60  18-29  30-39  

-49

40  
50-60   

 43 -45 خیلی کم
38- 

37 

24- 

16 
11- 8  41- 37  38- 34  

33- 

30 

32- 

29 
 

 46 -47 کم
41- 

39 

29- 

26 
14- 12  44-48  41- 39  

36- 

35 

33- 

32 
 

متوسط به 

 پایین
50- 48 

43- 

42 

31- 

30 
20- 15  50- 49  43- 42  

39- 

37 

34- 

33 
 

44-43 51 -52 متوسط  31-32  22- 20  53- 51  43-44  40-39 36- 34   

 52 -54 متوسط به بالا
45- 

44 

35- 

33 
23- 22  55- 56  47- 45  

42- 

41 
37- 36   

 54 -55 زیاد
47- 

45 

38- 

36 
27- 26  59- 57  50- 48  

44- 

42 

43- 

38 
 

 57 -62 خیلی زیاد
51- 

48 

40- 

39 
34- 29  62- 60  53- 51  

50- 

45 
46- 44   

 
 سالة شهر کرمانشاه  60تا  18متر( زنان و مردان پذيري)سانتيمتغير انعطافهاي نُرم -6جدول 

Table 6- Flexibility (cm) norms of men and women aged 18 to 60 in Kermanshah 

city 
  مردان                          زنان                       

بنديدرجه  18-29  30-39  40-49  50-60  18-29  30-39  40-49  50-60  

 19 -20 20 -21 21 -23 26 -27 7 -9 10 -12 19 -20 21 -24 خیلی کم

 20 -21 22 -24 25 -27 27-29 9 -10 13 -15 22 -25 24 -28 کم

 21 -22 24 -26 28 -29 29-31 10 -11 15 -17 26 -27 28-29 متوسط به پایین

 23 -24 27 -28 29-30 32 -33 12 -13 17 -20 27-28 30 -31 متوسط

 24-25 29 -31 30 -31 33 -35 13 -15 21 -22 28 -31 33 -35 متوسط به بالا
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 26 -31 32 -33 32 -33 35 -37 15 -18 23 -25 31 -32 35 -37 زیاد

 33 -39 34 -36 35 -37 37 -41 18 -22 26 -31 32 -36 38 -43 خیلی زیاد

 

 
 

 سالة شهر کرمانشاه 60تا  18زنان و مردان  قدرت پنجه دست راست )کيلوگرم(هاي متغير نُرم -7جدول 

Table 7- Right fingertip strength (kg) norms of men and women aged 18 to 60 in 

Kermanshah city 

 مردان زنان

بنديدرجه  18-29  30-39  40-49  50-60  18-29  30-39  40-49  50-60  

 29 -30 28 -29 29 -31 35 -36 16 -18 20 -20 20 -21 19 -20 خیلی کم

 31 -34 30 -33 33 -35 38 -39 20 -21 21 -22 22 -23 21 -23 کم

 34 -36 34 -35 35 -36 40 -43 21 -23 22 -23 23 -24 23 -25 متوسط به پایین

 36 -37 36 -38 38 -39 44 -46 23 23 -25 24 -26 25 -26 متوسط

بالامتوسط به   27- 26 28- 26 27- 26 25- 24 50- 46 46- 44 44- 40 40- 38 

 40 -46 46 -48 47 -51 51 -54 25 -27 28 -29 28 -30 27 -28 زیاد

 50 -57 50 -60 55 -65 57 -65 28 -29 29 -32 30 -31 29 -35 خیلی زیاد

 

 سالة شهر کرمانشاه  60تا  18زنان و مردان  هاي متغير قدرت پنجه دست چپ )کيلوگرم(نُرم -8جدول 

Table 8- Left fingertip strength (kg) norms of men and women aged 18 to 60 in 

Kermanshah city 

  مردان                           زنان                       

بنديدرجه  18-29  30-39  40-49  50-60  18-29  30-39  40-49  50-60  

 25 -27 23 -24 25 -26 28 -30 16 -18 16-17 18 -20 18 -19 خیلی کم

 27 -30 25 -27 27 -29 30 -33 18 -19 19 -20 20 -21 20 -21 کم

 30 -31 27 -30 29 -31 33 -37 19 -20 20-21 21-22 21 -22 متوسط به پایین

 31 -33 31 -33 32 -34 37 -39 20-21 22 -23 23 -24 22-24 متوسط

 33-34 36 -38 37 -39 40 -42 22 -23 23 -26 24 -26 25 -26 متوسط به بالا

 35 -39 40 -42 40 -46 44 -47 24 -25 26 -29 27 -28 26 -27 زیاد

 43 -47 44 -51 50 -53 50 -56 26 -28 29 -32 29 -30 29 -31 خیلی زیاد
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 سالة شهر کرمانشاه 60تا  18زنان و مردان  )تکرار(ايعضلات کمربندشانههاي متغير استقامت نُرم -9جدول 
Table 9-  Shoulder Belt Muscular Endurance (Repetition) norms of   men and 

women aged 18 to 60 in Kermanshah city 

  مردان                           زنان                       

29-18 درجه بندي  30-39  40-49  50-60  18-29  30-39  40-49  50-60  

 26 -29 25 -33 31 -35 35 -37 2 -3 3-4 10 -13  13 -14 خیلی کم

 30 -33 35 -39 37 -38 39 -41 3 -4 6 -7 13 -15 16 -17 کم

 34 -35 41 -44 39 -42 42 -44 4 -5 7 -8 15 -16 18 -20 متوسط به پایین

 35 -39 45 -46 43 -46  45 -47 5 -6 9 -10 16 -18 20 21 متوسط

 42 -44 47 -49 46 -49 48 -50 6 -7 10 -11 18 -20 22 -23 متوسط به بالا

 45 -50 50 -51 49 -51 51 -53 7 -9 11 -14 20 -22 24 -35 زیاد

 51 -56 54 -56 52 -52 55 -62 9 -10 16 -20 23 -25 27 -29 خیلی زیاد

 
 سالة شهر کرمانشاه  60تا  18هاي متغير استقامت عضلات شکمي)تکرار( زنان و مردان نُرم -10جدول 

Table 9-  Abdominal Belt Muscular Endurance (Repetition) norms of   men and 

women aged 18 to 60 in Kermanshah city 

  مردان                           زنان                       

بنديدرجه  18-29  30-39  40-49  50-60  18-29  30-39  40-49  50-60  

 16 -20 22 -24 22 -24 25 -26 5 -9 12-13 22 -27 29 -30 خیلی کم

 21 -23 25 -30 26 -27 28 -30 10 -11 14 -16 28 -30 32 -35 کم

 25 -27 30 -33 28 -30 30-31 11-12 18 -19 30 -31 36 -38 متوسط به پایین

 28 -29 34 -36 32 -35 32 -34 13 -14 20 -22 32 -34 39 -41 متوسط

 29 -31 37 -38 35 -36 35 -37 14-15 24 -27 35 -37 41 -43 متوسط به بالا

 33 -39 39 -40 37 -40 38 -40 16 -20 27-28 38 -41 45 -47 زیاد

 41 -43 40 -42 40 -42 42 -46 21 -27 30 -34 42 -44 50 -57 خیلی زیاد

 

د در چهار های زن و مردر آزمودنیشده گیریآمده از مقایسۀ میانگین متغیرهای اندازهدستنتایج به

شایان  نشان داده شده است. 19 شمارۀ تا 11 شمارۀ نمودارهایمستقل در گروه سنی از طریق تی 

 05/0ر از ترگزب Pو در مقادیر  استتفاوت معنادار  05/0تر از کوچک Pذکر است که در مقادیر 

  وجود ندارد. تفاوت معنادار
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 سال 60تا  18مربع( بين زنان و مردان )کيلوگرم بر متر BMIميانگين متغير  مقايسة -1 شکل

 P > 0.05 در سطح  زناندار با گروه سنی : تفاوت معنا*

Figure 1- Comparison of mean BMI (kg. m-2) between men and women aged 18 to 

60 years. *: Significant difference with the aged groups of women at the level of P 

<0.05 
 

کیلوگرم  63/32) سال 60تا  50در گروه زنان  BMI میانگین کنید، بیشترینکه مشاهده میطورهمان

. است( کیلوگرم بر مترمربع 13/24)سال  29تا  18 زناندر  BMI میانگین و کمترین (بر مترمربع

 شودمیمشاهده  زنانهای سنی داری با گروهاختلاف معنا مردانهای سنی همچنین در تمام رده

(0.05 P <.)  

0

5

10

15

20

25

30

35

40

دن
ه ب

ود
ص ت

اخ
ش

(
بع

مر
ر 

 مت
 بر

رم
وگ

کیل
)

B
M

I(
kg

.m
-2

) 
   

مردان زنان

   *
*  * *

سال18-29سال       30-39سال        40-49سال            60-50

18-29 year     30-39 year      40-49  year       50-60 year



 153                                                 مردان و زنان...  يجسمان يآمادگ يهانُرم يروزرسانو به ين: تدورشيدي

 
 سال 60تا  18بين زنان و مردان  WHRميانگين متغير  مقايسة -2 شکل

 
 P > 0.05 دار با گروه سنی زنان در سطح : تفاوت معنا*

Figure 2. Comparison of the mean WHR (m) between men and women aged 18 to 

60 years. *: Significant difference with the aged groups of women at the level of P 

<0.05 
 

گروه زنان  در( و کمترین میانگین 93/0سال ) 49تا  40گروه مردان  در WHRبیشترین میانگین 

تفاوت  WHRهای سنی بین زنان و مردان در متغیر . در تمامی گروهاست (79/0) سال 29تا  18

 (.> P 0.05) شودمیمشاهده  معنادار
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 سال 60تا  18بين زنان و مردان بدن )درصد( چربي  ميانگين متغير  مقايسة -3 شکل

 P > 0.05 دار با گروه سنی زنان در سطح : تفاوت معنا*

Figure 3 – Comparison of the average variable of body fat (percentage) between 

women and men 18 to 60 years. *: Significant difference with the aged groups of 

women at the level of   P < 0.05. 
 

کمترین ( و درصد 4/38سال ) 60تا  50میانگین چربی بدن در زنان  آمده بیشتریندستطبق نتایج به

ترکیب بدنی،  ( مشاهده شد. در متغیردرصد 8/21سال با میانگین ) 29تا  18درصد چربی در مردان 

ای هـدر تـمام رده. این میزان در زنان بیشتر است یابد وبا افزایش سن درصد چربی بدن افزایش می

 (.> P 0.05) شودمیه مشاهد مردان در متغیر ترکیب بدنی تفاوت معناداران و ـسنی بین زن
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 ر دقيقه( بين زنان و مردانليتر بر کيلوگرم ب)ميلي عروقي-مقايسة ميانگين متغير استقامت قلبي -4 شکل

 سال 60تا  18
 P > 0.05 دار با گروه سنی زنان در سطح : تفاوت معنا*

Figure 4 – Comparison of mean Vo2max (ml. kg-1. min-1) between men and women 

aged 18 to 60 years. *: Significant difference with the aged groups of women at the 

level of P <0.05 
 

لیتر بر کیلوگرم میلی 63/52) سال 29تا  18عروقی در گروه مردان -بیشترین میانگین استقامت قلبی

لیتر بر میلی 46/20با میانگین ) سال 60تا  50عروقی در زنان -ر دقیقه( و کمترین استقامت قلبیب

های زن و مرد گین متغیر توان هوازی در آزمودنیمیان نتایج مقایسۀ( مشاهده شد. ر دقیقهکیلوگرم ب

 60تا  50سال و  49تا  40سال،  29تا  18های سنی دهد که در گروهنشان می در چهار گروه سنی

تا  30اما در گروه سنی (، > P 0.05)عنادار وجود دارد و مردان در این متغیر تفاوت مسال بین زنان 

 (.< P 0.05)در متغیر توان هوازی تفاوت معنادار وجود ندارد  بین زنان و مردانسال  39
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 سال 60تا  18متر( بين زنان و مردان پذيري )سانتيمقايسة ميانگين متغير انعطاف -5 شکل

 P > 0.05 دار با گروه سنی زنان در سطح : تفاوت معنا*
Figure 5 - Comparison of the mean flexibility variable (cm) between men and women aged 

18 to 60 years. *: Significant difference with the aged groups of women at the level of P <0.05 

 

و مرد در چهار گروه سنی نشان  های زنپذیری در آزمودنیمقایسۀ میانگین متغیر انعطافنتایج 

و مردان در این متغیر تفاوت سال بین زنان  60تا  50سال و  49تا  40های سنی دهد که در گروهمی

ین زنان و سال ب 39تا  30سال و  29تا  18های سنی اما در گروه(، > P 0.05) وجود دارد نادارمع

 میزان همچنین بیشترین (.< P 0.05) وجود ندارد پذیری تفاوت معنادارمردان در متغیر انعطاف

میزان ( و کمترین مترسانتی 57/32سال با میانگین ) 29تا  18 مردان گروه سنی به پذیریانعطاف

 متعلق است.   (مترسانتی 09/13سال با میانگین ) 60تا  50سنی زنان گروه به پذیری انعطاف

 

0

5

10

15

20

25

30

35

40

ی
ر
ذی

 پ
ف

طا
نع

ا
(

ر
مت

ی 
نت
سا

)

F
le

x
ib

ili
ty

 (
c
m

)

مردان زنان

*
*

سال18-29سال                30-39سال             40-49سال                60-50

18-29 year              30-39 year           40-49  year       50-60 year



 157                                                 مردان و زنان...  يجسمان يآمادگ يهانُرم يروزرسانو به ين: تدورشيدي

 

 سال  60تا   18)کيلوگرم( بين زنان و مردان  دست راستپنجه ميانگين متغير قدرت  مقايسة -6 شکل
 P > 0.05 دار با گروه سنی زنان در سطح : تفاوت معنا*

Figure 6- Comparison of the mean  right fingertip strength  (kg) of men and women 

aged 18 to 60 years. *: Significant difference with the aged groups of women at the 

level of P <0.05 
 

تا  18به مردان دست راست پنجه بیشترین میانگین در متغیر قدرت  ،آمدهدستبا توجه به نتایج به

 (کیلوگرم 95/22) سال 60تا  50سنی زنان روه به گ میانگین ( و کمترینکیلوگرم 7/45سال ) 29

 50سال و  49تا  40سال،  39تا  30 ،سال 29تا  18های سنی در تمام گروه. همچنین استمتعلق 

 (.> P 0.05) داردوجود  و مردان در این متغیر تفاوت معنادارسال بین زنان  60تا 
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 سال 60تا  18دست چپ)کيلوگرم( بين زنان و مردان  پنجه مقايسه ميانگين متغير قدرت -7 شکل

 P > 0.05 دار با گروه سنی زنان در سطح : تفاوت معنا*
Figure 7- Comparison of the mean left fingertip strength (kg) of men and women aged 18 to 

60 years. *: Significant difference with the aged groups of women at the level of P <0.05 

 

به مردان گروه سنی دست چپ  پنجه بیشترین میانگین در متغیر قدرت ،آمدهدستبا توجه به نتایج به

 6/21) سال 60تا  50به زنان گروه سنی  میانگین کیلوگرم( و کمترین 27/38سال ) 29تا  18

 49تا  40سال،  39تا  30سال،  29تا  18های سنی در تمام گروه. همچنین کیلوگرم( متعلق است

 (.> P 0.05) وجود دارد و مردان در این متغیر تفاوت معنادارسال بین زنان  60تا  50سال و 
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 سال 60تا  18( بين زنان و مردان تکراراي )مقايسه ميانگين متغير استقامت عضلات کمربند شانه -8 شکل

 P > 0.05 دار با گروه سنی زنان در سطح : تفاوت معنا*

Figure 8- Comparison of the mean shoulder belt muscular endurance (repetition) 

of   men and women aged 18 to 60 years. *: Significant difference with the aged 

groups of women at the level of P <0.05 
 

 46سال با میانگین  29تا  18مردان تکرار شنای سوئدی در بیشترین  شود،طورکه مشاهده میهمان

ثبت شد. همچنین در  سال با میانگین شش تکرار 60تا  5سنی زنان در گروه آن و کمترین  تکرار

سال بین زنان و  60تا  50سال و  49تا  40سال،  39تا  30 ،سال 29تا  18های سنی تمام گروه

  (.> P 0.05) دمشاهده شداری ن در این متغیر تفاوت معنامردا
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 60تا  18نشست( بين زنان و مردان درازو تکرارميانگين متغير استقامت عضلات شکمي ) مقايسة -9 شکل

 سال
 P > 0.05 دار با گروه سنی زنان در سطح : تفاوت معنا*

Figure 9 - Comparison of the mean abdominal muscular endurance (repetition) of 

men and women aged 18 to 60 years. *: Significant difference with the aged groups 

of women at the level of P <0.05 
 

و مرد در چهار گروه سنی  های زنضلات شکمی در آزمودنیمیانگین متغیر استقامت ع مقایسۀنتایج 

و سال بین زنان  60تا  50سال و  49تا  40سال،  29تا  18های سنی دهد که در گروهنشان می

سال بین زنان  39تا  30اما در گروه سنی  (،> P 0.05) وجود دارد مردان در این متغیر تفاوت معنادار

همچنین بیشترین  (.< P 0.05) وجود ندارد تفاوت معنادار و مردان در متغیر استقامت عضلات شکمی

 60تا  50زنان سنی و کمترین در گروه  تکرار 39با میانگین  سال 29تا  18زنان سنی تکرار در گروه 

 ثبت شد. تکرار 14سال با میانگین 
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 گیریبحث و نتیجه
ش طراحی تقریباً هر پژوه جسمانی افراد در جوامع مختلف فاکتورهای آمادگی در بررسی

 . مقایسۀشودمیفاکتورها استفاده های گوناگونی برای ارزیابی این فردی دارد و از آزمونمنحصربه

با  کهدهد کشور نشان می از ها در داخل و خارجآمده در این مطالعه با سایر پژوهشدستههای بنُرم

همچنین  یابد.یش میبدنی افزا ، درصد چربی بدن و شاخص تودۀWHRیی چون سن فاکتورها افزایش

سال و بیشتر کاهش  40امت عضلات در سنین پذیری، توان هوازی، قدرت و استقهای انعطافمتغیر

 (.3، 11،12معکوس دارد) ایرابطه زندگی کیفیت که بامحسوسی دارد 

گیری و اندازه 927/0با میانگین  و در مردان829/0در زنان با میانگین  WHRدر این مطالعه متغیر 

در  (.13،14همخوانی دارد ) جنوبی و ایرانشده در کشورهای کرۀ مطالعات انجامکه با  ثبت شد

 75/0 ±05/0و  83/0±05/0ترتیب هبمردان و زنان در WHR زان ـمی (13) پژوهش رجبی و همکاران

 تفاوتالبته این  ر پژوهش حاضر میزان کمتری داشت؛د WHR در مقایسه با میزان دست آمد کههب

بین  تا میزان چربی بیشتر اطراف شکم که به مقایسۀ بندی باشداستخوانلیل ساختار دممکن است به

 هر دو پژوهش ذکرشده همانند مطالعۀ (.13)نیاز است بندی بین افراد درصد چربی و ساختار استخوان

با یابد که این افزایش افزایش می  WHRگذارند که با افزایش سن میزانحاضر بر این نکته صحه می

 دارد. ی نزدیکارتباطعروقی -های قلبیکاهش تحرک و بیماری

در  BMIمتغیر در این پژوهش . است افراد میزان سلامت تعیین برای شاخص بهترین بدن تودۀنمایۀ 

بود  کیلوگرم بر مترمربع 12/26 میانگین کیلوگرم بر مترمربع و در مردان با 30/27زنان با میانگین 

 20نفر زن سالم  1000روی  ها همخوانی دارد. پژوهش آن( 7) کردی و همکاران پژوهشبا نتایج که 

 1هیمر . در پژوهششددر شهر تهران انجام  مترمربعکیلوگرم بر  BMI 28/26 سال با میانگین 60تا 

 59/28مردان  BMIو  کیلوگرم بر مترمربع 49/26زنان  BMIکشور کرواسی  در( 12) و همکاران

زنان  BMIمیانگین ( 13) شیلدز و همکاران همچنین در مطالعۀ .گزارش شد کیلوگرم بر مترمربع

که تفاوت کیلوگرم بر مترمربع  ثبت شد  5/27مردان  BMIمیانگین کیلوگرم بر مترمربع و  45/26

سال میانگین  50-60و  40-49 سنی هایاما در رده، این پژوهش نداشتندهای محسوسی با آزمودنی

BMI 13)اختلاف چشمگیری داشتند شده مطالعات ذکردر مقایسه با حاضر های پژوهش آزمودنی ،

، های بیولوژیکندگی، تغییر فرایندسبک ز تواند ناشی از شیوه وشده میاین تفاوت مشاهده. (12

 های سلامتی در کشور ایران باشد.به پارامتر یتوجهتحرک، رژیم غذایی نامناسب و بی کاهش

                                                 
1. Heimer 

2. Sheilds 
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درصد  28/23د و در مردان درص 95/31حاضر در زنان  های پژوهشآزمودنی چربی درصد میانگین

 سال در این متغیر افزایش درخور 18-29گروه  سال در مقایسه با 50-60های سنی د. ردهدست آمبه

 در شهر تهران که (14) نژاد و همکارانیعلآقانتایج پژوهش حاضر با پژوهش ای داشتند. ملاحظه

درصد  زیادبودن ، تفاوت معنادار ندارد. ثبت کردند 93/36و زنان را  93/26 را انمرد بدن یدرصد چرب

 از اختلافات فرهنگی، تغذیۀتواند ها میسایر کشور بدن زنان و مردان ایرانی در مقایسه با چربی

که  ت بگیردانش موتوری و عوامل مختلفی سایل نقلیۀمتفاوت، اختلاف در میزان ضریب استفاده از و

 ند.گذارمتفاوت بر میزان فعالیت روزانه تأثیردلیل شرایط اجتماعی به

دان ر دقیقه و در مرلیتر بر کیلوگرم بمیلی 80/38در این پژوهش میانگین متغیر توان هوازی در زنان

 نشان داد بین وضعیت توانحاضر ایج پژوهش ست آمد. نتدر دقیقه بهلیتر بر کیلوگرم بمیلی 14/45

-29های سنی تفکیک سن تفاوت وجود دارد و این اختلاف در گروهمردان کرمانشاه بههوازی زنان و 

پژوهشی با ( نیز 10) و همکاران 1پیت .سال بیشتر است 50-60سال با گروه سنی  30-39و  18

انجام دادند که  ییآمریکا سالۀ 20-49عروقی برای مردان و زنان -هدف تعیین سطوح آمادگی قلبی

ر کیلوگرم ب لیتر بریمیل 45/42و در مردان  5/35در زنان ها ان هوازی افراد در پژوهش آنمیزان تو

کرواسی  در کشورشده در بررسی انجام بود. کمترپژوهش حاضر اندکی بیان شد که در مقایسه با دقیقه 

 48/24دان ر دقیقه و در مرگیلوگرم ب برلیتر میلی 48/21تنفسی زنان -میانگین استقامت قلبی

 آمدهدستهای بهشده با دادهر( که نتایج مطالعات ذک12) دست آمدهر دقیقه بلیتر بر گیلوگرم بمیلی

 هانمونه دلیل حجم بسیار گستردۀتواند بهند. این تفاوت میتفاوت محسوسی داشت حاضردر پژوهش 

سبک زندگی  کوهستانی( وان با شرایط اقلیمی )غیرختلف ایرم شهرهای از هاانتخاب آزمودنی و

و  دلیل شرایط خاص آب و هوایی، نوع تغذیهزیرا زندگی در مناطق کوهستانی به متفاوت باشد؛

تواند موجب افزایش و می نی و درصد چربی کمتر اثرگذار استعضلا تفریحات متفاوت بر افزایش تودۀ

ن نتایج پژوهش میا تفاوتهای ژنتیکی را دلیل دیگری برای تفاوتتوان توان هوازی شود. همچنین می

 دانست. سایر کشورهابا  حاضر

تندرستی، در  با مرتبط جسمانی آمادگی متغیرهای از یکی عنوانبه پذیریانعطاف، حاضرپژوهش  در

 مقایسه در که بودمتر سانتی 43/29 میانگین دارای متر و در مردانسانتی 91/23 میانگین زنان دارای

 80/4زنان و  تر درمسانتی 57/4ر کرواسی با میانگین در کشو (1) و همکاران هیمربا پژوهش 

کشور کانادا  ازآمده دستامادر مقایسه با نتایج به ،داشتند بهتری خیلیمتر در مردان وضعیت سانتی

تری ملکرد ضعیفمردان، زنان عمتر در سانتی 27متر در زنان و سانتی 30پذیری با میانگین انعطاف

پذیری به . انعطافسال بیشتر است 50-60و  40-49های سنی . این اختلاف در رده(12)داشتند 

                                                 
1. Pate  
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ها، ساختار مفاصل، مقدار بافت چربی لیگامنت ها،طول عضلات، تاندونعواملی همچون سن، جنس، 

طول دست و پاها، ، روزمره زندگی عادات و نشستن شیوۀ فعالیت، نوع. بستگی دارد ..و. اطراف مفاصل

 د در این تفاوت دخیل باشند.نتوانیعضلات همسترینگ و حتی قومیت م پذیریانعطاف

 01/39کیلوگرم و  88/23ترتیب ست زنان و مردان شهر کرمانشاه بهد همچنین میانگین قدرت پنجۀ

میانگین قدرت پنجۀ دست در زنان و کشور کرواسی  ازآمده دستهبنتایج دست آمد. در بهکیلوگرم 

 (7پژوهش کردی و همکاران ) در. (1) شد کیلوگرم گزارش 25/48کیلوگرم و  01/33ترتیب مردان به

 دثبت ش کیلوگرم 36/18کیلوگرم و زنان  46/27دست مردان در شهر تهران میانگین قدرت پنجۀ 

توان ثر بر قدرت عضلانی میاز عوامل مؤ .دهندنشان میتری را عملکرد ضعیف که مطالعات ذکرشده

نسبت  عضلانی، حجم تودۀ عضلانی و... اشاره کرد. زیادبودن-گی عصبیبه سن، جنس، ژنتیک، هماهن

دلیل اختلاف تواند بهن و مردان شهر تهران میزناهای این پژوهش در مقایسه با ت آزمودنیقدرت دس

بودن میزان این متغیر در مطالعۀ وع فعالیت روزانه و... باشد، اما کمدر میزان و ن در قومیت، تفاوت

تواند ناشی از اختلافات ژنتیکی، ها میگرفته در سایر کشورهای صورتحاضر در مقایسه با بررسی

شده های ذکرتایج این مطالعه و پژوهش... باشد. بررسی نهای فیزیکی، نوع تغذیه و، تفاوتسبک زندگی

 که دلایلی همچون شودکاهش قدرت عضلات پنجه دست میدهد که افزایش سن موجب می نشان

عضلانی ناشی از افزایش سن -کاهش هماهنگی عصبی ۀ عضلانی، کاهش تراکم استخوان وکاهش تود

 ند.بر این امر اثرگذار

 قدرت متغیرگیری اندازه شده برایشنای اصلاح آزمون متداول و استاندارد روش از حاضر پژوهش در

و در مردان  شنا سوئدیتکرار  32/14 میانگین است که در زنان شده ای استفادهشانه کمربند عضلات

 مقایسه در ایشانه کمربند ناحیۀ عضلات قدرت نظر زنان در این پژوهش ازثبت شد.  تکرار 18/44

وضعیت  درتکرار  6/11کانادا  و تکرار 3/15آمریکا  ازجمله مختلف کشورهای به مربوط هاینُرم با

در این پژوهش  سال 50-60 مردانای شانه کمربند عضلات قدرت .(15-17) ندداشت قرار یکسانی

بسیار بیشتر بود. پژوهش  (18) میناسیان و همکاران در مقایسه با پژوهشکه  تکرار ثبت شد 4/39

 شهر سالۀ 50-60مردان  برای تندرستی با مرتبط جسمانیآمادگی عوامل نُرم منظور تدوینها بهآن

تفاوت در این بیان شد.  تکرار 18/28±53/6ای افراد اصفهان انجام شد که استقامت عضلات سینه

تواند بیشتر به دلایل ژنتیکی و عادات می با پژوهش میناسیان و همکاران حاضر های پژوهشیافته

 اساسی و مهمعوامل   از ایشانه کمربند ناحیۀ در عضلانی استقامت د.ورزشی مردان کرمانشاهی باش

 است این بر عقیده جامعه اقشار بیشتر دلیل ناآگاهیبه متأسفانه ، امااست روزمره امور دادنانجام در

 عضلانی استقامت و قدرت به جامعه افراد دیگر و دارد ورزشکاران اهمیت برای صرفاً  عضلانی قدرت که

-29های سنی در زنان و مردان شهر کرمانشاه در رده ایکمربندشانهاستقامت عضلات  .ندارند نیاز
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ای داشت. افزایش سن تفاوت درخور ملاحظه سال 50-60 سنی گروه سال در مقایسه با 30-39و  18

تواند موجب بروز این ... میدنی، ضعف عضلانی، پوکی استخوان وبودن با کاهش فعالیت بهمراهدلیل به

 .اختلاف شود

دقیقه  در درازونشست تکرار 94/28با میانگین پژوهش در متغیر استقامت عضلات شکمی  نتایج این 

شده در کشور کرواسی اممطالعات انج با مقایسه در، تکرار در یک دقیقه در مردان 81/32در زنان و 

ر ب. علاوهبرتری محسوسی را نشان داد (1)مردان  تکرار در 27/9تکرار در زنان و  35/10با میانگین 

های بودن منطقه، فرهنگ ورزش افراد، عادتژنتیک، کوهستانیگر مانند یر متغیرهای مداخلهسن، سا

ها در میزان استقامت از علل تفاوت پژوهش حاضر با سایر پژوهشتوان میغذایی و سایر موارد را 

 در مهم عوامل از شکم ناحیۀ عضلات در و استقامت درتق (.19-22) عضلات شکمی افراد بیان کرد

 دارند، عضلانی ضعف که افرادی و است اسکلتی-مختلف عضلانی هایناراحتی و دردرکم از پیشگیری

رابطه  آمده دردستهنتایج ب دارند. قرار متعدد هایآسیب معرضدر و اندعضلانی کوفتگی دچار اغلب

 یابدمی کاهش میان استقامت عضلات شکنشان داد با افزایش سن میزبا استقامت عضلات شکمی 

ناپذیر است امری طبیعی و اجتناب یند افزایش سناتوان گفت فرهای پژوهش میدر تبیین یافتهکه 

 . گذاردثیر میأتی و روانی انسان تهای زیسکه بر تمام جنبه

تندرستی  سطح توسعۀ در منظم جسمانی فعالیت نقش دربارۀ مستدل شواهد جودبا و حاضر حال در

 زندگی و نشینندساعت در روز میبیش از هفت  افراد مسن، جمعیت بزرگسال زندگی کیفیت و

فعالیت بارۀ ها درمراکز کنترل و پیشگیری از بیماری تعریف براساس. (9)دارند تحرکیکم و غیرفعال

و در  منجر شوداز میزان استراحت  بیشترشما  ضربان قلب و تنفسبه افزایش که  هر اقدامی، هوازی

 CDC شود. این مرکز با نام اختصاریهای هوازی می، شامل تمرینمدت زمان طولانی انجام گیرد

 هوازیدقیقه تمرینات  150مدت باید به سال 45 بیشتر ازکلی بزرگسالان طورکند که بهتوصیه می

کمک به شناخت خطرهای  یت زندگی وبرای افزایش کیفبا شدت متوسط در هفته انجام دهند.  را

زایش سطوح آمادگی جسمانی هایی در راستای افبرنامه توجه بیشتر به پیشگیری و ارائۀ فقر حرکتی

ی زنان و های آمادگی جسماننُرمند با تدوین پژوهشگران مطالعۀ حاضر امیدوار .( 12) ضروری است

افراد جامعه ایفا کرده شهر کرمانشاه نقش اندکی در توصیف وضعیت موجود سالۀ  60تا  18مردان 

  باشند.
 

 پیام مقاله
ها، مردان شهر کرمانشاه در متغیرهای توان های برخی پژوهشهای موجود و یافتهدر مقایسه با هنجار

ا شهرهای ای وضعیت بهتری در مقایسه بهوازی، قدرت عضلانی پنجه و استقامت عضلات کمربند شانه
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دیگر و سایر کشورها داشتند. همچنین زنان شهر کرمانشاه در متغیرهای درصد چربی بدن، قدرت 

، استقامت عضلات WHRپذیری وضعیت نامناسب و در متغیرهای توان هوازی، عضلات پنجه و انعطاف

استان در  ورزشیمدیران شود می پیشنهاد. ای و شکمی وضعیت نسبتاً خوبی داشتندکمربند شانه

 ،احتمالی هایضعفای سطح سلامت عمومی و اصلاح ارتق برایمدت مدت و بلندهای کوتاهریزیبرنامه

 آمده در این مطالعه استفاده کنند.دستههای بنُرماز  ی جسمانی کنونیهای آمادگدر برنامه

 

 قدردانی و تشکر
 کنیمتقدیم می ورزشی علوم و بدنیتربیت پژوهشگاه محترم مسئولان به را خود تشکر و سپاس مراتب

امید  .کردند فراهم را پژوهش این شدنانجام امکان معنوی، و مادی هایحمایت و خاص توجه با که

اسلامی  ایران کشور در پژوهش بیشترهرچه شکوفایی و رشد به دریغبی هایحمایت گونهاین است

 ایران عزیز مردم است، پژوهشگران تلاش حاصل که هاپژوهش این ارزشمند نتایج ازشود و  منجر
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Abstract  
Alzheimer's disease is the most common form of dementia and amyloid peptides play a 

prominent role in its pathogenesis. Recently, regular exercise has been considered as one 

of the most important non-pharmacological mechanisms in contrast with Alzheimer's 

disease. The aim of this study was to investigate the effect of four weeks' aerobic exercise 

on gene expression of Glial cell_drived neurotrophic factor and tumor necrosis factor in 

rat’s hippocampus with Alzheimer's disease induced by Amyloid beta. 56 8-weeks-old 

male rats with mean±SD weight of 190±20 g was randomly divided into four groups: 

training group. Amyloid beta + training group, Amyloid beta group and control group. 

Amyloid beta1-42injected into the hippocampus by Hamilton syringe. Seven days after 

surgery, rats of each groups were subjected to behavioral testing. Real-Time PCR were 

used for the measurement of gene expression of Glial cell_drived neurotrophic factor and 

TNF-α. There is a significant difference between the groups. GDNF Gene expression level 

in training group was higher and in the Amyloid beta-42 induction group was lower 

(P<0.001). There is a significant difference between the groups. TNF-α Gene expression 

level in training group was lower and in the Amyloid beta1-42 induction group was higher 

(P<0.001). Moreover, spatial learning and memory were significantly better in the 

exercise + Amyloid beta than Amyloid beta group (p<0.01). It seems that aerobic exercise 
can have significant role in improving spatial memory, learning and also increasing gene 
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expression of Glial cell_drived neurotrophic factor and reduce inflammation in 

hippocampus that can help to improve memory and learning.  

 

Key words: Alzheimer's Disease, Aerobic Exercise, Glial Cell_Drived Neurotrophic 

Factor, Inflammation.  

 
Extended Abstract   
Background and Purpose  
Alzheimer's disease (AD) is one of the most common and devastating age-related 

neurodegenerative diseases. This disease is characterized by massive neuronal 

loss, cognitive dysfunction, and memory loss. The pathology in AD is well 

known. Amyloid Beta (Aβ) and tau depositions are the main pathological features. 

Aβ is associated with impaired learning and memory.  Aβ deposition stimulates a 

local immune response. Neurotrophic factors may play a role in the exercise-

induced neuroprotective effects. Glial cell line-derived neurotrophic factor is the 

most potent survival factor identified for motor neurons.  Recent studies have 

shown that Aβ decreases trophic factors expression. On the other hand, it has been 

shown that Aβ clearance in AD increases the expression of neurotrophic factors, 

thereby maintaining neuron survival. Previously, it was demonstrated that chronic 

stimulation of the immune response induced pro-inflammatory cytokines IL-1β 

and TNF-α, which contributed to neurodegeneration. The aim of this study was to 

investigate the effect of 4-week aerobic exercise on gene expression of glial cell-

derived neurotrophic (GDNF) and tumor necrosis factors in the hippocampus of 

rats with AD induced by Aβ1-42. 

Methods 

Totally, 56 8-week-old male rats with a mean±SD weight of 190±20 g were 

randomly divided into four groups including training group, Aβ + training group, 

Aβ group and control group. Aβ1-42 was injected into the hippocampus using a 

Hamilton syringe. 

Morris's water maze test was used to test spatial memory. Next, 24 hours after the 

last training session, the animals' spatial memory was assessed using the Prob test. 

To examine the animal's sensorimotor coordination and motivation, the visible 

plate test was applied after reviewing the probe test. 

Seven days after Aβ induction, rats in each group were subjected to behavioral 

and exercise tests. Forty-eight hours after the last training session, after anesthesia 

with ether, the animals' heads were severed with a guillotine, and the entire brain 

was rapidly removed from the skull. Then the hippocampus was immediately 

removed from the brain. 
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 Real-time PCR was used to measure the gene expression of GDNF and TNF-α. 

Data were analyzed using one-way analysis of variance (ANOVA) and Tukey’s 

post-hoc comparison to test for differences between groups. P values ≤ 0.05 were 

considered statistically significant.  

Training protocol 

 
Table1-Aerobic exercise protocol 

Week 4 Week 3 Week 2 Week 1 

5 days in a week 5 days in a week 5 days a week 5 days in a week 

Every day 4 sets of 

15 minutes at 15 m 

/ min 

Every day 3 sets of 

15 minutes at 15 m 

/ min 

Every day 2 sets of 

15 minutes at a 

speed of 10 meters 

per minute 

Every day 2 sets of 

15 minutes at a 

speed of 10 meters 

per minute 

5 minutes rest 

between each set 

5 minutes rest 

between each set 

5 minutes rest 

between each set 

5 minutes rest 

between each set 

  
Results 

Cognitive result  

The results of the one-way ANOVA indicated that there was a significant 

difference between the elapsed time and finding the platform in different groups 

on the second, third and fourth day. The time to find the platform was significantly 

longer in the Aβ+training and Aβ groups on the second to fourth day than in the 

other groups (p≤0.05). In addition, the Aβ + training group had less time to find 

the platform on the second to the fourth day than the Aβ (p≤0 / 001). The results 

of the one-way ANOVA demonstrated that there was no significant difference 

between the training group and control group on the time for finding the platform 

(p˃0.05).  

Gene expression Results 

There was a significant difference between the groups. In the present study, 

GDNF gene expression was significantly different in the training and AD+ 

training groups compared with the AD group. The GDNF gene expression level 

in the training group was higher, and it was lower in the Aβ-42 induction group 

(P<0.001). TNF-α gene expression level in the training group was lower and in 

Aβ 1-42 induction group was higher (P<0.001). TNF-α gene expression level in 

the training group was significantly lower than that in the AD group. TNF-α gene 

expression was significantly different in AD + training group compared with the 

AD group. TNF-α gene was lower in the AD + training group than in the AD 
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group. Moreover, spatial learning and memory were significantly better in the Aβ 

+ training group than in the Aβ one (p<0.01).  

 

Conclusion 

There is evidence that increased inflammation in AD reduces trophic factor 

expression. Recent studies have shown that exercise can alter the expression of 

proinflammatory cytokines. In the current study, the expression level of TNF-α 

gene was significantly decreased in the training group compared with the AD 

group, indicating the anti-inflammatory effects of exercise. Furthermore, GDNF 

gene expression was significantly higher in the training and AD+ training groups 

compared with the AD group.  

 It seems that aerobic exercise may play a significant role in improving spatial 

memory and learning, increases gene expression of GDNF and reduces 

inflammation in the hippocampus, which may help improve memory and learning.  

Keywords: Alzheimer's disease, aerobic exercise, Glial cell-derived neurotrophic 

factor, Inflammation 
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 مقالة پژوهشي

 یهاشده از سلولمشتق یاهیچهار هفته تمرین هوازی بر بیان ژن فاکتور تغذ یرتأث

به بیماری آلزایمر القاشده  های مبتلادر هیپوکمپ رتو عوامل شناختی  TNF-α، الیگل

 1بتا دییلویآم با
 

 4خدادادی ، داور3شمسی ملانوری مهدیه ،2قراخانلو ، رضا1قاسمی پیمان
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 )نويسندة مسئول(علوم انساني، دانشگاه تربيت مدرس، تهران، ايران ، دانشکدة فيزيولوژی ورزشي استاد. 2
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 16/11/1398تاريخ پذيرش:                        21/07/1398تاريخ دريافت: 

 چکیده

. کننديزايي آن ايفا مدر بيماری ایبرجستهبتا نقش  پپتيدهای آميلوئيد کهت شکل زوال عقل اس ترينيعبيماری آلزايمر شا
 مطرح شدهبا بيماری آلزايمر ه مهم برای مقابل ييدارويراز سازوکارهای غ عنوان يکيهمنظم ب اخير ورزش یهاسال در

در  و عوامل شناختي GDNF ،TNF-αبيان ژن  هفته تمرين هوازی بر چهارير بررسي تأثبا هدف حاضر  ةمطالع است.
 190 ± 20با ميانگين وزن  یاهفتههشتويستار  سر رت نر 56  .انجام شدبتا  دييلويآمبا  هشدالقاه آلزايمر  بهای مبتلارت

گروه کنترل.  و آميلوييدبتا+ ورزش، گروه  آميلوييدبتاورزش، گروه  گروه طور تصادفي به چهار گروه تقسيم شدند:گرم به
 در بيماری آلزايمر ةتوسعروز بعد از هفت و  درون هيپوکمپ تزريق شده ميلتون به از سرنگ با استفادهتا دبييلويآم

روش  از TNF-αو   GDNF    ژن انيب يریگبرای اندازه ها گرفته شد.از آن و تمرين رفتاری آزمونگروه های هررت
بيان مشخص شد که  شدهمطالعهدر چهار گروه ن بيان ژسطوح  ةمقايساساس بر استفاده شد. Real time-PCRي کمّ

در گروه تمرين بيشترين و  GDNFکه ژن طوریهب شت؛دا داریامعن تفاوت پژوهش یهاگروهين بدر  GDNFژن 
در ( TNF-α) عامل تومور نکروز آلفابيان ژن  . همچنين(P < 0.001) داشت يدبتا کمترين سطح بيان رايگروه آميلودر

 تمرين در گروه آميلوئيد بتا بيشترين و در گروه TNF-αژن که طوریهب شت؛دا داریامعنتفاوت  پژوهش یهابين گروه
از گروه  داریاطور معنگروه ورزش بهدر فضايي ة علاوه يادگيری و حافظبه .(P < 0.001) کمترين سطح بيان را داشت

يادگيری و همچنين  در بهبودبسزايي  نقش توانديم تمرين هوازی رسدينظر مبه .(P < 0.001) بودبهتر  شده آلزايمری
شدن حافظه و يادگيری به بهتر يتکه درنها داشته باشد اليگل یهااز سلولو کاهش التهاب  GDNFژن افزايش بيان 

 .کنديکمک م

 .، التهاباليگل یاهشده از سلولمشتق  یاهيآلزايمر،  فعاليت ورزشي، فاکتور تغذ کلیدی: واژگان
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 مقدمه 
رفتن ازدست یهايک اختلال تخريب نوروني تدريجي است که با مشخصه )AD( 1بيماری آلزايمر

که باعث  است شکل زوال عقل ترينيعشابيماری آلزايمر  .شودمي يفحافظه و مشکلات شناختي توص

بيماری  . عوامل پاتولوژی شوديدرصد از جمعيت افراد مسن م 44تا  37اختلالات شناختي در بين 

 یهابه مرگ سلول يتکه درنها 3های تار عصبي، تانگل2آميلوييدی بتا یهاپلاک :اند ازآلزايمر عبارت

در سيستم و  (1) شودمي ساخته )APP( 4ساز آميلوييدتوسط پروتئين پيش βA. شوديممنجر عصبي 

 ( نشان داده3) 5. کانيهام(2)شود يپاسخ التهابي مو باعث آيد ميدرعصبي مرکزی به شکل پلاک 

 شود.يمرگ سلول عصبي م يتباعث التهاب نوروني و درنها يستمياست که تکرار اين التهاب س

اند که اين التهاب ممکن است بر عوامل پاتولوژی بيماری آلزايمر نقش داشته چندين مطالعه نشان داده

بيماری آلزايمر نقش  ةتواند در توسعدهد التهاب ميکه نشان ميواهد زيادی وجود دارد باشند. ش

تر به التهاب هيپوکمپي بزرگ IL-6و  6α-TNFسطوح سرمي بالای عوامل التهابي مانند  داشته باشد.

(. مشخص شده 4) شوندمنجر مي هاخاکستری کمتر در انسان تر در جوندگان و مادةو شناخت ضعيف

 (.5) شودطي و هيپوکمپي در جوندگان ميباعث کاهش التهاب محي TNF-αاست که کاهش بيان 

 ؛شودباعث افزايش بيان بتا سکرتاز مي همراه با اينترفرون گاما TNF-α نشان داده شده است که

 .ندکنفعال ميشي از گاما سکرتاز را نا APPگسستگي  IL-1βو  TNF-α که ه استديده شدهرچند 

سرمي با کاهش حجم هيپوکمپ افراد مبتلا به  TNF-α نين مشخص شده است که مقادير زيادهمچ

يک ند توانمحيطي و مرکزی مي TNF-α، مقادير زياد بنابراين (؛6سرطان پستان در ارتباط است )

 . های عصبي قلمداد شوندعمل مضر و مخرب در تخريب سلول

يندهای ي در بيماری آلزايمر ممکن است فراوروني انسولين و اختلال عصب، سيگنالينگ نCNSالتهاب 

. التهاب عصبي نقش مهمي در بيماری آلزايمر و نيز در (8،7تميک بعدی را ايجاد کند )التهابي سيس

 يخلق يثباتيو ب یريپذکي، اضطراب، تحرياغلب با علائم افسردگ مريآلزا یماريبافسردگي دارد. 

 .(9، 10کند ) عيتسر را مريآلزا یماريب ينيتواند بروز علائم باليمامر  نيا تيهمراه است. درنها

                                                           
1. Alzheimer’s Disease  

2. Beta amyloid Plaque 

3. Neurofibrillary Tangles 
4. Amyloid Precursor Protein 

5. Cunningham   

6. Tumor Necrosis Factor Alpha 
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. هيچ گذارنديجا ممخرب اجتماعي، اقتصادی و انساني به هایاختلالات شناختي و دمانس اثر

دهد، اما چندين ائه يک سازوکار قطعي برای درمان بيماری آلزايمر اراست تاکنون نتوانسته  یامطالعه

مداخلات  نيترمهم از شو ورز يدرماندارو .شده است ارائه يماریکردن سير پيشرفت بروش برای کند

 چيه ،اينوجودبا  ؛هستند یماريب نيا شرفتيروند پکردن متوقف و  ADدرمان یبراشده هيتوص

. کند مشخص دارو قطع از پس را AD شرفتيو پ مناسب يدرمانوجود ندارد که مدت زمان  یشواهد

 ديمطالعات جد گر،ياز طرف د .است شده مطرح چالش کي عنوانبه شهيهم زين يدارودرمان زياد ةنيهز

و کاهش  یمغز تيفعال شيافزا ،يشناخت یهاعملکردباعث بهبود  يهند که مداخلات ورزشدينشان م

و  دهيچيپ ،شونديممنجر بهبود شناخت  به کهورزش  یهاسازوکار. دنشويم يشناختروان ئمعلا

 استرس یهاگونه کاهش ،ييزاعروقحجم خون و  شيافزا شامل هاسميمکان نياکه  اندنامشخص

 انيب و کينرژيکول ستميس در ليتعد ،1تاو نيپروتئ ونيلاسيفسفور و βAکاهش بار  ،يشياکسا

 هایروش ينو مؤثرتر ترينينههزفعاليت ورزشي يکي از کم .(11) شونديم هافاکتور کينروتروف

. فعاليت (12)دهد يو همچنين پيشرفت بيماری را کاهش م ADکه خطر ابتلا به  استارويي دغير

عصبي در مطالعات  ةبر شناخت، حجم مغز و فعاليت شبکو  ردرزشي منظم نقش حفاظت نوروني داو

به اختلال  بزرگسالان مبتلا همچنين بر و هستند لحاظ ادراکي سالمز ر افراد مسن که ابشده کنترل

با کاهش خطر اختلال ادراکي و زوال عقل همراه   فعاليت ورزشي اين،بر. علاوه(13) مؤثرندحافظه 

ناسب برای عنوان يک مدل حيواني مبه درون هيپوکمپ موش و رت به Aβ1-42 تزريق .(14) است

ايجاد را  يتوجهدرخور  و  مداوم ةمرتبط با کاهش حافظ یهاکه پلاک استالقای بيماری آلزايمر 

بيماری  تهابي درثير فعاليت ورزشي بر عوامل الهای بسيار اندکي به بررسي تأدر پژوهش .(15)کند يم

 . آلزايمر پرداخته شده است

 2عصب یاهيتغذ عوامل ،شوديممنجر  مغز عملکرد بهبود به که يورزش تيفعال یهاسميمکان از يکي

دهای ينافر يرتأثکه تحتدارند  ييهاندن نورونمانورون نقش مهمي در زنده ایيهعوامل تغذ .است
از تکثير و بلوغ  کنند،مينوروترفيک از مرگ سلول جلوگيری  عوامل. گيرنديتخريب نوروني قرار م

 GDNF. (16)د ندهيرا افزايش م ديدهيبآس یهاو رشد و عملکرد نورون کننديعصبي حمايت م

است که باعث افزايش بقای نوروني و  يانيم مغز یهايکي از نروتروفيک فاکتورهای قوی نورون
سميت نوروني نقش ضدالتهابي و ضد توانديم GDNFاست که  شده يشنهاد. پشوديايي مزوننور

های اسکلتي به افزايش شاخهدر عضلة  GDNFگزارش شده است که افزايش بيان  .(17) داشته باشد
 شده است که ميزان  مشاهده(. 81) شودميمنجر و همچنين افزايش سايز واحد حرکتي  3آکسوني

                                                           
1. Tau Proteins 

2. Neurotrophic Factors 

3. Axonal Branching 
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GDNF التهاب عصبي که اين کاهش با يابد يکاهش م مرآلزايمبتلا به افراد  يانيم در هيپوکمپ و مغز

باعث کاهش عوامل  GDNFنشان داده شده است که  . همچنين(19)است و مرگ نوروني همراه 
باعث بقای  يتدرنهاو  دشويممنجر که به کاهش آپوپتوز  شوديم IL-1bو  TNF-aالتهابي ازجمله 

ند که اجرای فعاليت ورزشي منظم سبب بهبود اهمطالعات نشان داد .شوديعصبي م یهاسلولي نورون
( و افراد 21) آلزايمر مبتلا به  (، بيماران20) مبتلا به پارکينسون در بيماران GDNFو افزايش ميزان 

روی تردميل کمبود ( نشان دادند پنج هفته تمرين 02و همکاران ) 1پالاز ،برای نمونه شود؛ميسالم 
و سبب کاهش التهاب  دهدرا افزايش مي GDNFو  BDNFدهد، بايوسنتز دوپامينرژيک را کاهش مي

ای به ( در مطالعه22پور و همکاران )همچنين افضل شود.های مبتلا به پارکينسون ميمغزی موش
درصد  100تا  95درصد حداکثر اکسيژن مصرفي( و تناوبي شديد ) 68دو نوع تمرين تداومي ) مقايسة

و  BDNFروز در هفته( بر عوامل نروتروفيک )مدت شش هفته )شش حداکثر اکسيژن مصرفي( به
GDNFتناوبي شديد و تناوبي هر  هاینشان دادند تمرين هاماهه پرداختند. آنهای سالم سه( مغز رت

شوند؛ هر مغز رت مي در شدهدار عوامل نروتروفيک يادتمريني سبب افزايش معنار مقايسه با بيدو د
تازگي به ،. در سوی مقابله با تمرين تداومي بيشتر باشدثير تمرين تناوبي شديد در مقايسچند ميزان تأ

ناشي از فعاليت  GDNFو  BDNFبر افزايش داد که هيپوکسي نورموباريک حاد نشان ای مطالعه
 خاطربه هاکينروتروف سطوح در رييتغ کليطور(. به23ندارد )تأثير ورزشي اختياری مردان جوان سالم 

 توجه با .است شده گزارش ينورون بيتخر یهایماريدر ب گريو عوامل د يکيژنت ةسابق سن، شيافزا
هبود عملکرد کمک به ب و GDNFای عصب از جمله عوامل تغذيهي محافظت و یاهيتغذ تيخاص به

وجه به کمبود جمله بهبود حافظه و يادگيری توسط اين عوامل و نيز با تسيستم عصبي مرکزی از
خريب نوروني ازجمله های تدر بيماری GDNFثير ورزش و فعاليت بدني بر تأمطالعات در زمينة 

های در هيپوکمپ رت GDNFژن نروتروفين  ثير تمرين هوازی بر بيانآلزايمر، ضرورت بررسي تأ

پژوهش دادن انجامهدف از  ،شده، با توجه به مسئلة مطرحبنابراين شود؛شده احساس ميآلزايمری
و در هيپوکمپ  TNF-a و GDNFبيان ژن نروتروفين هفته تمرين هوازی بر  چهارحاضر بررسي اثر 
 بود. ويستار نژاد های نر رتعوامل شناختي 

 

 

 

                                                           
1. Palasz 
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 پژوهش روش
. ه استآزمايشگاهي انجام شدة شاهدی( است که به شيو-جربي )موردپژوهش حاضر از نوع ت

گرم بودند  190 ± 20با ميانگين وزن  یاهفتههشتسر رت نر ويستار  56 اين پژوهش هایيآزمودن

 45رطوبت  و گراديسانتة درج 22 ± 3ها در دمای محيطي پاستور تهيه شدند. رت يتوکه از انست

ر دسترسي به آب و غذای د کهیطوربه ؛نگهداری شدند دانشگاه تربيت مدرس خانةدر حيوان درصد

طور به ها، آنبا محيط نگهداری هارت محدوديتي نداشته باشند. بعد از يک هفته آشناسازی استاندارد

و گروه ، گروه آلزايمر آلزايمر شدند: گروه ورزش، گروه ورزش + تقسيمتصادفي ساده به چهار گروه 

دقيقه  رب متر 10مدت يک هفته )با سرعت منظور آشناسازی با نوار گردان بهها بهکنترل. تمامي رت

روی  هابه اين صورت بود که رتمعرض آن قرار گرفتند. پروتکل تمرين هوازی و پنج روز در هفته( در

انتخاب  ليدل هفته به تمرين پرداختند. چهار مدتروز در هفته بهپنج  و ان با شيب صفر درجهگرد نوار

استفاده  ADمدل از  واناتيح روی شدهانجاماز مطالعات  یاريبود که در بس نيا يپروتکل ورزش نيا

دنبال آن گزارش شده هب يبهبود در عملکرد شناخت نيو همچن يورزش یهایو سازگار استشده 

صورت تناوبي بود که به دقيقه برمتر  10های اول و دوم تمرين، تهگردان در هف سرعت نوار(. 24) است

ضلاني در منظور جلوگيری از خستگي عای بين آن )بهدقيقهة پنجای با وقفدقيقه 15ر دو نوبت د

ای دقيقه 15ر دقيقه افزايش يافت که در سه نوبت بمتر  15سوم، سرعت به  ةها( اجرا شد. در هفترت

در   ر دقيقهبمتر  15ها با سرعت چهارم، رتة ها انجام شد. در هفتای بين آندقيقهپنجة وقفدو با 

 هایهای گروه. رت ها به فعاليت پرداختندای بين آندقيقهپنج ةوقفسه ای با دقيقه 15چهار نوبت 

 5/0)شدت شدند و با استفاده از يک شوک الکتريکي ضعيف در تمام جلسات تمريني پايش  يتمرين

دويدن  ةبه ادام ،با يک اسفنج یکارو دسترد ک( که در حيوان ايجاد استرس زيادی نميآمپريليم

 .تشويق شدند
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 يهواز نيتمر پروتکل -1 جدول

Table 1-Aerobic exercise protocol 

 اولهفتة 

Week 1 
 دومهفتة 

Week 2 
 سومهفتة 

Week 3 
 چهارمهفتة 

Week 4 
 در هفتهروز  5

5 days/week 
 روز در هفته 5

5 days/week 
 روز در هفته 5

5 days/week 
 روز در هفته 5

5 days/week 
  15ست  2هر روز 

 10ای با سرعتدقيقه

 دقيقه ربمتر  

2 times* 15 min 
10 meter/min 

  15ست  2هر روز 

 10ای با سرعتدقيقه

 متر بر دقيقه 

2 times* 15 min 
10 meter/min 

  15ست  3هر روز 

 15ای با سرعتدقيقه

 متر بر دقيقه 

3 times* 15 min 
15 meter/min 

  15ست 4 هر روز 

 15ای با سرعتدقيقه

 متر بر دقيقه 

4 times* 15 min 
15 meter/min 

دقيقه استراحت بين هر  5
 ست

5 min Rest 

دقيقه استراحت بين هر  5
 ست

5 min Rest 

استراحت بين هر دقيقه  5
 ست

5 min Rest 

دقيقه استراحت بين هر  5
 ست

5 min Rest 
 

درصد سه  DMSOدر محلول بافر  Aβ1-42 (Abca, USA)آميلوييد بتا، پپتايد  سازیآماده منظوربه

(Sigma, Aldrich, USA)  30و سپس در مقادير شد حل  يترل يکروميکروگرم بر مپنج با غلظت 

محلول  نگهداری شد.گراد سانتيدرجه  -80و در دمای شد به ازای هر ويال تقسيم  يترل يکروم

انکوبه شد تا آميلوييد بتا به شکل فيبريل  گراديسانت ةدرج 37روز در دمای  هفتمدت آميلوييد بتا به

 .(25)درآيد 

 ملاحظات اخلاقي

ورزشي رسيده است و دارای کد ييد پژوهشگاه تربيت بدني و علوم قي اين پژوهش به تأاز نظر اخلا

 صفاقي کتامينحيوانات با تزريق درون ،هابرای القای آلزايمر به مغز رت است 6440اخلاق به شمارة 

شدند. سپس سر حيوانات در  هوشي(  بلوگرميک/گرميليم 25) زايلازينو ( لوگرميک/گرميليم 100)

اساس اطلس شکاف طولي در بخش خلفي جمجمه، برو با ايجاد شد دستگاه استريوتاکس ثابت 

 طرفدو در  متريليم AP( ،2/2(عقب برگما  8/3در موقعيت  ييها، حفره(26) 1پاکسينوس و واتسون

استفاده از سرنگ با  Aβ1-42و  شد از سطح جمجمه ايجاد تريينپا متريليم 7/2شکاف طولي و 

 درست محل از نانياطم برایميکروليتر(. يک )هر طرف  شدلتون به درون هيپوکمپ تزريق همي

 يبررس قيتزر محل کشتار از پس و شد قيتزر جوهر همطالع از خارج وانيح دو به ابتدا مغز، در قيتزر

های هر رت (27)بيماری آلزايمر ة و توسع شدن()برای تأييد آلزايمری وز بعد از جراحيهفت ر. دش

 .قرار گرفتندو تمرين هوازی  رفتاریگروه  تحت آزمون 
                                                           
1. Paxinos & Watson 
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 قيتزر محل صحت از نانياطم يبرا مغز بافت کرونال برش - 1 شکل

قرار  CA1 يةعبور سوزن در مغز هستند. نوك سوزن درست در بالاي ناح ريمس ةدهندها نشانکانيپ)

 .(گرفته است
Figure 1 - Coronal incision of brain tissue to ensure the accuracy of the injection 

site  

(Arrows indicate the passage of the needle in the brain. The tip of the needle is 

located just above the CA1 region.) 
 

دستگاه  ةليوسبه وانيبا اتر، سر ح يهوشيپس از ب تمريني، وهشت ساعت پس از آخرين جلسةچهل

 یرو پوکمپيبلافاصله ه آورده شد. سپس رونيسرعت از جمجمه بمغز کامل بهو شد جدا  نيوتيگ

قرار داده شد  زوليدر واکنشگر تر Real Time-PCR سنجش یبرا پوکمپي. هدشاز مغز استخراج  خي

  .شد رهيذخ گراديسانتة درج -80 یو تا زمان استفاده در دما
 total RNAاستخراج  برایو  دشپودر  يکوبراست با روش هاون پوکمپياز بافت ه گرميليم 50حدود 

محصول  ،ينيپروتئ یمنظور برداشتن اجزاه. بشدهموژن  Isol RNA-Lysis reagent تريليليم يکدر 

شد. سوپرناتانت  وژيفيانترسدور بر دقيقه  12000با  ،قهيدق 10 مدتبه گراديسانتة درجچهار حاصل در 

شد. سپس با  یدار( نگهگراديسانتة درج 25تا  15اتاق ) یدر دما قهيدقپنج مدت به وشد برداشته 

شدت تکان داده شد. محصول به هيثان 15مدت و بهشد مخلوط  هياول Isolکلروفرم با پنج، به يک نسبت 

 ،گراديسانتة درجچهار  یدر دما وبيکروتيشد. سپس م یداراتاق نگه یدر دما قهيدقدو تا سه مدت به

. از هم جدا شدند يو آب يمعدنهای و بخششد  وژيفيسانتردور بر دقيقه  12000با   ،قهيدق 15مدت به

 10مدت و بهشد مخلوط  زوپروپانوليبا ا 5/0به يک و با نسبت شد برداشته  RNA یبخش محتو
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دور بر  12000با  قه،يدق 10مدت به راد،گيسانت ةدرجچهار  سپس درو شد اتاق رها  یدر دما قهيدق

-RNaseآب  تريکروليم 20و در شد شو ودر اتانول شست RNA یحاو تيشد. پل وژيفيسانتردقيقه 

Free  انجام گرفت. غلظت  لياستر کاملاًهود و با مواد و وسائل  ري. تمام مراحل استخراج زدشحل

RNA عنوان به 8/1- 1/2 نيب 280به  260و نسبت شد  دهيبا استفاده از دستگاه نانو دراپ سنج

 RNAsاز  یتعداد، RNA صياز صحت تخل شتريب نانياطم منظوربه. دش فيمطلوب تعر صيتخل

-high ةليوسبه cDNA. سنتز نددرصد الکتروفورز شد 5/1ژل آگارز  یرو يطور تصادفشده بهصيتخل

capacity cDNA reverse transcription kit دستورالعمل آن انجام شد. تمام مراحل  با و مطابق

 يریگ. برای اندازهصورت گرفت RNase free ليهود و با استفاده از وسا ريز خ،ي یکار رو شدنانجام

 Real time-PCRي روش کمّ، (27)پروتکل ليواک و همکارن با استفاده از  TNF-αو  GDNFبيان ژن 

و همچنين پرايمرهای مربوط به هر ژن با استفاده از آزمايش  cDNA ةدر ابتدای کار ميزان غلظت بهين

کمترين ميزان دايمر و بهترين  کهیطوربه شد؛اگانه مشخص طور جدکدام بهغلظت برای هرسريال 

Ct  .مشاهده شودReal time-PCR  با استفاده ازRealQ Plus 2x Master Mix Green  شرکت

AMPLIQON  و با استفاده از غلظتng 250  ازcDNA .ةبرنام انجام گرفت Real time-PCR شامل 

در  PCR کليواسرشت در هر س و قهيدق 10مدتبه گراديسانت ةدرج 95 یدر دما هيواسرشت اول

مدت به کليهر س مرهايپرا نگيانل یبا توجه به دما بود. هيثان 15مدت به گراديسانت ةدرج 95 یدما

( GAPDH)  دروژنازيفسفات ده-سه ديسرآلدهينظر گرفته شد. از ژن گلدر( کليس 40) هيثان 30

 و (27، 28) محاسبه شد CTΔΔ-2نظر با فرمولدژن م انيب زانيو م دش عنوان ژن کنترل استفادهبه

 شدند. ليو تحل يبررس GraphPad PRISM 6 افزارنرم ازاز  استفادهژن با  انيب یهاداده
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 پژوهش در شدهمطالعه يمرهايپرا يتوال -2 جدول

Table 2- Sequence of primers studied in the study 

Gene Forward/Reverse Primer (5’          3’) 
Accession 

Number 

MME 
F GCCTCAGCCGAAACTACAAG 

XM_017590630.1 
R ATAAAGCCTCCCCACAGCAT 

IDE 
F AACACTCTGCGTACCAAGGA 

XM_017588831.1 
R AGAAGGCTTCCACTCTGCTT 

LRP-1 
F CTACAACGAGTTTGCCAGCC 

XM_008765393.1 
R GTTTCCCAGTCGGTCCAGTA 

GAPDH 
F AAGTTCAACGGCACAGTCAAGG 

XM_017593963.1 
R CATACTCAGCACCAGCATCACC 

MME: membrane metallo-endopeptidase (Neprilysin); IDE: insulin degrading enzyme; 

LRP-1: low density lipoprotein receptor-related protein 1; GAPDH: glyceraldehyde-3-

phosphate dehydrogenase; F: forward primer; R: reverse primer 
 

  
 IDE ژن ذوب دماي يمنحن نمودار نمونه -2شکل 

 ياختصاص عملکرد و نمونه در يآلودگ نبود که است منحصر ذوب دمایة دهندنشان نمودار نيا در انحنا کي وجود)

 (.دهديم نشان را مرهايپرا

Figure 2 - Sample diagram of the melting temperature curve of IDE gene 

(The presence of a curvature in this diagram indicates the unique melting temperature, 

which indicates the absence of contamination in the sample and the specific performance 

of the primers.) 
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افزار ز نرمبا استفاده ا يژن انيب ريواکنش تکث ييکارا ،شدهيررسب یهادر نمونهشده مطالعه یهاژن یبرا

2009 LinRegPCR al et Ruijter انينسبت ب زانيم اکسل،ة استفاده از برنامبا شد. سپس  نييتع 

 و بر طبق فرمول فافل محاسبه شد:های تاخورده بررسي زنجيره
 

𝐹𝑜𝑙𝑎 𝑐ℎ𝑎𝑛𝑔𝑒 =  
(𝐸𝑡𝑎𝑟𝑔𝑒𝑡)

∆𝐶𝑡
𝑡𝑎𝑟𝑔𝑒𝑡(𝑐𝑜𝑛𝑡𝑜𝑟𝑜𝑙−𝑠𝑎𝑚𝑝𝑙𝑒)  

 

(𝐸𝑟𝑒𝑓)
∆𝐶𝑡

𝑟𝑒𝑓(𝑐𝑜𝑛𝑡𝑜𝑟𝑜𝑙−𝑠𝑎𝑚𝑝𝑙𝑒)  
 

  ) 

 مخزن يک شامل دستگاه رفتاری .شد استفاده موريس آبي ماز از آزمون فضايي ةحافظ آزمون برای

 متریسانتي 30ارتفاع  تا متر( بود کهسانتي 60و ارتفاع  5/1مشکي )به قطر  ةديوار با حلقوی فلزی

متر، سانتي 28و ارتفاع  10دور به قطر م بود. يک سکوی شده پر گرادسانتية درج 21 ± 2آب  از آن

 شد. داده قرار شدهيينتعپيشاز هایدايره ربع از يکي مرکز در آب سطح زير مترسانتيدو حدود 

 رفتار و بودند. حرکت ثابت آزمايش در سراسر ماز از خارج راهنمای هایشکل و رايانه کننده،آزمايش

 ثبت و رديابي گرفت،مي قرار مخزن بالای در که دوربينيک  و 17اتو ويژن افزار نرم يلةوسبه حيوان

 تا کشيد طول که يزمان مدت و شد ثبت آموزش بار هر در موش شنای مسير ترتيببدين ؛دشمي

 هدف ةداير ربع حيوان در که يزمان مدتو  کند پيدا پنهان( را گلاس )سکوی پلکسي سکوی حيوان

 شدند.ی گيرگذراند، اندازه

 بود: صورتينبد فضايية حافظ و يادگيری بررسي برای موريس آبي ماز آموزش روش

قيقه دو د  تمد به هارت آموزش، از قبل ساعت 24ماز،  به کردنعادت منظوربه يافتن:سازش -الف

 کردند. گلاس شنا پلکسي ةصفح فاقد مخزن در

 چهارر د روز هر و متوالي وزر چهار  مدتبه هر سه گروه هایرت مرحله اين در :يادگيریة مرحل -ب

تحت  داشت، قرار (شرقي جنوب) سوم ربع وسط در که پنهان سکوی يافتن برای جداگانه ييآزماکار

 استقرار ةاجاز ثانيه 20تا  15مدت به رت هر به ابتدا ،ييکارآزما هر شروع در. گرفتند قرار آموزش

توصيفي  قفسه، و ميز پنجره، قبيل از يعلائم رؤيت با باشد داشته فرصت تا حيوان شد داده سکو روی

اصلي  جهت چهار از يکي از تصادفي طورحيوان به آورد. سپس دستبه ماز اطراف محيط از فضايي

 حوضچه قرار ةديوار سمتبه حيوان سر که شد رها آب داخل نحویغرب( به و شرق جنوب، )شمال،

گيرد. ب قرار آن روی و کند پيدا را آب يرز پنهان سکوی کرد تامي حيوان شنا گيرد. در اين حالتب

 شد.مي هدايت آن طرفبه دست با، نبود ثانيه 90 مدت در سکو پيداکردن به رت قادر کهيدرصورت

                                                           
1. Etho Vision 7 
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 زمانبماند. مدت باقي آن روی ثانيه 20 مدتبه که شدمي داده اجازه حيوان سکو، به از پيداکردن پس

رسيدن به سکو و سرعت شناکردن شده تا سکو(، مسافت طي به رسيدن در سکو )تأخير کردنپيدا

 از پس شد.مي ثبت و گيریاندازه آموزش بار هر ( درشدهیشده تقسيم بر زمان سپر)مسافت طي

 به وشد مي خشک حوله با و شدمي خارج حوضچه از روز، حيوان هر در آموزش ييآزماکار آخرين

 شد.مي بازگردانده قفس خود

 در شد. ارزيابي حيوانات فضايية حافظ آموزش، روز آخرين از بعد روز )انتقال(: يک 1آزمون پروب

 ارزيابي شد،ای که در طي آن سکو از داخل آب برداشته ميثانيه 90آزمون  يک در هامرحله، رت اين

 شد. گيریداشت، اندازه آن قرار در سکو قبلاً که هدفرة داي ربع در شدهصرف زمان مدت و شدند

 شدنحيوان، پس از انجام ةحرکتي و انگيز-منظور بررسي هماهنگي حسي: به2آشکار سکوی آزمون

 صورتبه تا قرار گرفت آب با سطحهم و شد مرئي يدرنگسف ةصفح يک توسط آزمون پروب، سکو

 چهار در رت و هر داشت قرار شرقي( شمالة دوم )منطق ربع وسط در سکو شود. اين ديده واضح

 سکوی تا کرد حيوان شنا سپس شد. رها آب داخل به اصلي جهت چهار از تصادفي طوربه ييآزماکار

 آزمون بار هر در پيداکردن سکو زمان يرد. مدتبگ قرار آن روی و کند پيدا را آب سطحهم يدرنگسف

 60مدت  در سکو کردنپيدا به قادر ييآزماکار چهار اين در حيوان کهيدرصورت شد.مي گيریاندازه

 .(29) شدثانيه نبود، از گروه خود حذف مي

استفاده شد.  3فواسميرن-آزمون کولموگروفها از بودن توزيع دادهبرای بررسي طبيعي در اين پژوهش

ها داده تحليل منظورکار رفت. بههها بها در گروهبرای بررسي برابری واريانس 4همچنين، آزمون لوين

-سطح معنيتوکي استفاده شد.  تعقيبي و در صورت نياز از آزمون )آنوا( طرفهيک واريانس تحليل از

 نظر گرفته شد.داری دراعنوان معنبه 05/0تر از کوچکداری 
 

 نتایج
در اجرای آزمون سکوی  شدهمطالعه یهانشان داد که بين گروه طرفهيکنتايج آزمون تحليل واريانس 

 ةدهندمکرر نشان هایيریگمون اندازهز. نتايج آ(p˃ 0.05)شکار تفاوت معناداری مشاهده نشد آ

و همچنين تعامل دو  (F = 76.730, P ˂ 0.001)، گروه (F = 828.47, p ˂ 0.001)ودن روز بدارامعن

برای يافتن سکو بود. نتايج  شدهیبر زمان سپر (F = 8.265, p ˂ 0.001)متغير مستقل روز و گروه 

 یهابرای يافتن سکو در گروه شدهینشان داد که بين زمان سپر طرفهيکآزمون تحليل واريانس 

                                                           
1. Probe Test 

2. Visible 

3. Kolmogorov-Smirnov 

4. Levine Test 
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 =f)و چهارم  (f = 39.924. p ˂ 0.001)، سوم (f= 30.47, p ˂ 0.001)مختلف در روزهای دوم 

96.196, p ˂ 0.001) یهابين گروه شدهیزمان سپر وجود دارد. مدتی داراتفاوت آماری معن 

ها از ساير گروه یداراطور معندر روزهای دوم تا چهارم به آميلوييدبتا+ ورزش و گروه  آميلوييدبتا

 ا+ ورزش در مقايسه ب بتا آميلوييد. همچنين در روزهای دوم تا چهارم گروه (p ≤ 0.05)بود بيشتر 

 انسيوار ليآزمون تحل جي. نتا(p ≤ 0.001)زمان کمتری سکو را پيدا کردند  در مدت آميلوييدبتاگروه 

ورزش و با گروه کنترل  یهاگروه نيب سکو افتني تاشده یزمان سپر مدت که نشان داد طرفهکي

 .(p ˃ 0.05) نداشت یدارامعن تفاوت

 

 
در مدت چهار روز آموزش ماز  شدهمطالعه يهاسکو در گروه افتني يبرا شدهيزمان سپر نيانگيم -3شکل 

 سيمور يآب

a : تفاوت معنادار با گروه کنترل(p ≤ 0.05) ، b: قيتفاوت معنادار با گروه تزر Aβ (p ≤ 0.001) 

Figure 3. Average time spent finding platform in the studied groups during the four 

days of Mauritius water maze training. 

a: significant difference with control group (p ≤ 0.05), b: significant difference with 

Aβ injection group (p ≤ 0.001)                                                                                          
 

هدف  ةشده در ربع دايرها نشان داد که زمان صرففضايي رت ةتايج آزمون پروب برای بررسي حافظن

در  شدهی. زمان سپر(f = 20.958, p ≤ 0.001)طور معناداری متفاوت است مختلف به یهابرای گروه

 .p ≤ 0.01))       بودکمتر ديگر  یهااز گروه طور معناداریبه آميلوييدبتاهدف در گروه ة ربع داير
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 در آزمون پروبشده مطالعه يهاهدف در گروه ةدر ربع داير شدهيزمان سپر -4شکل 

aديگر  يهابا گروه دارا: تفاوت معن(p ≤ 0.05)، b تفاوت معنادار با گروه کنترل :(p ≤ 0.05) 

Figure 4 - Time spent in the quadrant of the target circle in the groups studied in 

the probe test 

a: Significant difference with other groups (p ≤ 0.05), b: Significant difference with 

control group (p ≤ 0.05)                                                                                                     
 

در بين  GDNF، بيان ژن شدهبررسيدر چهار گروه  شدهمطالعهسطح بيان ژن  ةاساس نتايج مقايسبر

مرين بيشترين و در گروه در گروه ت GDNFکه ژن طوریهب ؛اختلاف عيني دارندپژوهش های گروه

 .شمارة سه(استراحت کمترين سطح بيان را داشته است )جدول -آميلوئيد بتا-استراحت
 

 آميلوئيد بتاهاي نر ويستار در چهار گروه در رت GDNFبيان ژن  -3جدول 

Table 3. GDNF gene expression in male Wistar rats in four amyloid beta groups 

 نام گروه

Groups 

GDNF  
 انحراف استاندارد

SDstandard deviation 
 ميانگين

Average 
 Intact گروه کنترل

Intact control group 
0156/0 152/0 

 (RAR)-آميلوئيد بتا 

Beta-amyloid (RAR) 
0045/0 051/0 

 (RATتمرين )-آميلوئيد بتا

Amyloid Beta-Exercise (RAT) 
0136/0 264/0 

 (T) گروه تمرين

Exercise group (T) 
0079/0 608/0 
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نتايج حاصل از ، رنوفياسم کلموگروفتوسط آزمون  هاژن انيب یهاداده بودنيعيطب پس از بررسي

های مستقل نشان داد که متغير طرفهيکدار با استفاده از تحليل واريانس معني تفاوتبررسي 

 يرتأث اندتوانسته هستند،تمرين و تزريق  ةآلزايمر، برنام یکه شامل القا پژوهششده در اين اعمال

 p) باشندداشته  پژوهشهای چهار گروه در رت GDNF ژن زمان بر سطح بيانمـطور ههـداری بمعنا

 يرتأثتحت شدهيبررسهای نمرات متغيرهای بيوشيميايي رت ييرپذيریدرصد از تغ 88( و 0.001 >

از  ةمتغير مستقل بر متغير وابست يربررسي تأث برایگرفته است. سپس  اعمال متغير مستقل قرار

يک از متغيرهای به ازای هر ،راههيکتحليل واريانس  نتايج حاصل ازبراساس  استفاده شد. يتوک آزمون

اوت معناداری با ـدارای تف پژوهشار گروه ـچهی اـهرت GDNFان ـطح بيـبيوشيميايي حاکي از س

 .(P < 0.001) دـودنـبر ـکديگـي
 

 
 

 شدهمطالعه يهادر گروه mRNA GDNFميانگين  -5 شکل

 (p ≤ 0.05)ديگر  يهابا گروه داراتفاوت معن :*
                                  Figure 5. Mean GDNF mRNA in the groups         

*: Significant difference with other groups (p ≤ 0.05)           
 

ای نشان داد که متغيره طرفهيکدار با استفاده از تحليل واريانس امعن تفاوتنتايج حاصل از بررسي 

 اندتوانستههستند، تمرين و تزريق  ةآلزايمر، برنام یکه شامل القاپژوهش شده در اين مستقل اعمال
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 باشندداشته  پژوهشهای چهار گروه در رت TNF-α ژن زمان بر سطح بيانطور هممعناداری به يرتأث

(p < 0.001)  يرتأثتحت شدهيبررسهای نمرات متغيرهای بيوشيميايي رت ييرپذيریدرصد از تغ 88و 

 شدهيبررسمتغير مستقل بر متغير وابسته  يرسپس با بررسي تأث گرفته است. اعمال متغير مستقل قرار

براساس  شد.استفاده  راههيکاز تحليل واريانس  ،عنوان آزمون تعقيبيبه طرفهيکدر تحليل واريانس 

يک از متغيرهای بيوشيميايي حاکي از سطح بيان به ازای هر ،راههيکتحليل واريانس  نتايج حاصل از

TNF-α بودندی تفاوت معناداری با يکديگر دارا پژوهشچهار گروه های رت (p < 0.001.)  میزان

در  TNF-α انيب کهیطورهب ؛تفاوت معني داری داشت پژوهش هایگروه نيدر ب TNF-αبیان ژن 

 را داشته است انيسطح ب نيکمتر نيو در گروه تمر انيسطح ب نيشتريب )آلزايمر( بتا ديلوئيگروه آم

 )جدول شمارة چهار(.
 

 پژوهشدر چهار گروه  ستارينر و يهار رتشده ديريگاندازه ييايميوشيب يرهايمتغ فيتوص -4جدول 

 نام گروه
group 

TNF-α 
 استانداردانحراف 

SDstandard deviation 
 ميانگين

Average 
 گروه کنترل

Intact control group 
0213/0 349/0 

 (RAR) آميلوئيد بتا 

Beta-amyloid (RAR) 
1201/0 772/0 

 (RATتمرين )-آميلوئيد بتا

Amyloid Beta-Exercise (RAT) 
0366/0 388/0 

 (T) گروه تمرين

Exercise group (T) 
0709/0 136/0 
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 شدهمطالعه يهادر گروه mRNA TNF-αميانگين  -6 شکل

 (p ≤ 0.05)ديگر  یهابا گروه داراتفاوت معن :*

α mRNA in the studied groups-Mean TNF -Figure 6 

                                      )0.05≤ *: Significant difference with other groups (p     
 

 گیرییجهبحث و نت
و  GDNF بيان ژنعوامل شناختي، چهار هفته تمرين هوازی بر  يربررسي تأثبا هدف حاضر  ةمطالع

TNF-α به بيماری آلزايمر القاشده با های مبتلادر هيپوکمپ رت  Aβ-42.انجام شد  

اين است يک از متغيرهای بيوشيميايي حاکي از به ازای هر راههيکتحليل واريانس  نتايج حاصل از

 کهیطوربه داشتند؛داری با يکديگر اتفاوت معن پژوهشدر چهار گروه  GDNF ژن سطح بيانکه 

+  همچنين ميزان بيان اين ژن در گروه آلزايمر .بوددر گروه ورزش  GDNFبيشترين ميزان بيان ژن 

در مقايسه يزان بيان را و گروه کنترل بود. گروه آلزايمر کمترين م شده یورزش بيشتر از گروه آلزايمر

ی تفاوت معناداری دارا پژوهش های در چهار گروهرت TNF-α نژ سطح بيانها داشت. ساير گروه با

 .بيشترين مقدار را داشت آلزايمر در گروه  TNF-αميزان بيان ژن  کهیطوربه بودند؛با يکديگر 

در  TNF-αکمترين مقادير را داشت. ميزان بيان ژن همچنين ميزان بيان اين ژن در گروه ورزش 

در  TNF-αکه ژن طوری؛ به+ ورزش در مقايسه با گروه آلزايمر تفاوت معناداری داشت گروه آلزايمر

 یهابين گروهشناختي  یهادر آزمون ،ينبراعلاوهورزش کمتر از گروه آلزايمر بود.  + گروه آلزايمر

 وجود داشت.  داریاتفاوت معن شدهمطالعه
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آموزش ماز آبي،  هایروزدر طي  پژوهشکه يادگيری در هر چهار گروه نتايج پژوهش حاضر نشان داد 

ها اين گروه روند يادگيری بين الحينشده برای رسيدن به سکو افزايش يافت؛ باابا کاهش زمان صرف

داری ابرای رسيدن به سکو در روز اول تفاوت معن شدهیها در زمان سپرکه گروهوت داشت. با اينتفا

 کمترين ميزان يادگيری در روزهای دوم تا چهارم داشت. آلزايمرگروه  با يکديگر نداشتند،

 10هوازی با شدت نشان دادند که دو هفته ورزش  (30)و همکاران  1الاکحاضر مک ةهمسو با مطالع

جلسه در هفته باعث افزايش بيان سطوح پروتئيني پنج دقيقه در روز و  45مدت متر بر دقيقه به

GDNF یهاکه در موش (31)گزارش کردند  و همکاران 2رويلا تازگيبه. شوديالنخاع مدر بصل 

کردن پس از ده ماه ورزش ويابد هش ميکا GDNFميزان بيان  3xTgADمدل  شده  آلزايمری

. شودبهبود در يادگيری و حافظه ميموجب که يابد تروفيک فاکتور افزايش مياختياری ميزان بيان اين 

 BDNFناشي از افزايش بيان تروفيک فاکتور  GDNFپيشنهاد دادند که اثرات محافظت نوروني  هاآن

های در هيپوکمپ رت BDNFميزان بيان نشان دادند که  (32) و همکاران عظيمياين بر. علاوهاست

حاضر منجر  و همسو با مطالعةاست  يافتهيش افزامبتلا به آلزايمر پس از هشت هفته تمرين هوازی 

 GDNFژن افزايش بيان  بنابراين های مبتلا به آلزايمر شده است؛به بهبود يادگيری و حافظه در رت

ثير مدت زمان مواجهه با مداخلات ورزشي و همچنين ناشي از اثرات تأتواند تحتو بهبود يادگيری مي

 .(32) ای عصب باشدساير عوامل تغذيه

 خفيفدر افراد مبتلا به آلزايمر  GDNFنشان دادند که مقادير پلاسمايي  (14)و همکاران  3مارکسنتير

آلزايمر مقادير ة ه در افراد مبتلا به مراحل اوليديگر نشان داد ک یا. همچنين مطالعهيابديافزايش م

GDNF اين مطالعات پيشنهاد (11)يابد يدر مايع مغزی نخاعي افزايش و در مقادير سرمي کاهش م .

کنش کميتي وجود دارد که بر رهمو بوجود دارد تعادل بين سيستم مرکزی و محيطي  که دهنديم

 یدر هيپوکمپ در گروه آلزايمر mRNA GDNFحاضر نيز مقادير  ة. در مطالعگذارندييکديگر اثر م

 ناشي از اين تعادل باشد. توانديو گروه ورزش افزايش يافت که م شده

. از طرف ديگر دشويباعث کاهش بيان تروفيک فاکتورها م Aβاند که مطالعات اخير نشان داده

رها و در بيماری آلزايمر باعث افزايش بيان نروتروفيک فاکتو Aβ یسازشده است که پاک مشخص

نشان دادند  (33) و همکاران خدادادی علاوهبه (29) شوديعصبي م یهاحفظ و بقای سلول يجهدرنت

اين کاهش بار آميلوييدی نيز  که شوديم Aβ یسازفعاليت ورزشي هوازی منظم باعث افزايش پاک

 .باشد GDNFعامل مهم ديگری در افزايش بيان ژن  تواندمي

                                                           
1. McCullough 

2. Revilla 

3. Marksteiner 
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 در مقايسه با ورزش + های ورزش و آلزايمردر گروه GDNFحاضر ميزان افزايش بيان ژن  ةدر مطالع

افزايش التهاب باعث  شده است که در بيماری آلزايمر داشت. مشخص داریاگروه آلزايمر تفاوت معن

در تکثير سلولي  توانديعنوان يک عامل قوی مين هوازی به. تمرشوديکاهش بيان تروفيک فاکتورها م

تخريب نوروني ازجمله التهاب  هایيماریروند ب در کنندهيعو سرکوب عوامل تسر (34) ایيهعوامل تغذ

 1وو ،حاضر ةنقش داشته باشد. همسو با مطالع NMDA هایيرندهناشي از فعاليت ميکروگليا و مهار گ

از آستروگلياها باعث کاهش التهاب و همچنين  GDNFنشان دادند که افزايش بيان ( 35)و همکاران 

 شود.يباعث بهبود حافظه و يادگيری م يتکه درنها شوديم NMDAهای مهار گيرنده

کمپ را در هيپو mRNA TNF-αالتهابي قدار بيان ژن سايتوکاين اصلي پيشما مدر اين پژوهش 

تواند بيان اند که ورزش ميکرديم. مطالعات گذشته نشان داده گيریويستار اندازههای نر رت

های ورزشي (. گزارش شده است که تمرين36، 37التهابي را تغيير دهد )های پيشسايتوکاين

 شوندمنجر ميدر هيپوکمپ و مخچه  IL-1βجمله التهابي ازبه کاهش غلظت عوامل پيشرونده پيش

التهابي های پيشرا در بيان سايتوکاينداری ها هيچ تفاوت معنا، ساير پژوهشديگرطرف  (. از36)

، 39اند )کرده مشاهده نکردهتحرک و ورزشهای جوان بيدر بين موش TNF-αو  IL-1β,IL6جمله از

لتهابي به التهابي اايد به اين نکته اشاره کرد که کاهش نسبت در عوامل پيشب اينوجود(؛ با38

IL1β/IL10, IL6/IL10  و TNFα/IL10 گروه  در مقايسه با های ورزشهای مسن در گروهدر موش

ورزش در  در گروه TNF-αحاضر نيز ميزان بيان ژن  (. در مطالعة40) کنترل مشاهده شده است

دهد. در را نشان مياثرات ضدالتهابي ورزش کاهش معنادار داشت که  شده یمقايسه با گروه آلزايمر

سمت سطوح پايه + ورزش به در گروه آلزايمر TNF-αدير بيان ژن ااين پژوهش نشان داده شد که مق

منفي داشته  ثرات مثبت وتوانند االتهابي ميهای پيشکروه کنترل( تقليل يافته است. سايتوکاين)

سطح عملکردی، نوع  شده،ن توليدجمله نوع سايتوکاياين اثرات به چند عامل بستگي دارد؛ ازباشند. 

شده مشخص  شده در مغز آلزايمری .هاشده و غلظت و مدت زمان مواجهة سايتوکاينسلول تحريک

 ،حاضر (. همسو با مطالعة41دهد )های ضدالتهابي را افزايش مياست که ورزش مقادير سايتوکاين

التهابي و عوامل های ضدمقادير سايتوکاينکه تمرين هوازی نشان دادند ( 42)و همکاران  عظيمي

دهد و عملکردهای شناختي در را افزايش مي GDNFو  BDNFجمله ای سلول عصبي ازتغذيه

های ضدالتهابي در طورکه توضيح داده شد، سايتوکاين. همانيابدبهبود ميشده  آلزايمریهای موش

ن در عوامل ضدالتهابي را (. اين کاهش بيا43يابد )داری کاهش ميطور معناشده بهمغز آلزايمری

                                                           
1. Wu 
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(. درواقع 44اند )لتهابي و آسيب نوروني توصيف کردههای اخاطر افزايش در بيان سايتوکاينبه

 ممکن است به نقص عملکرد و آسيب در مغز پير IL-10اند که کاهش در هپيشنهاد داد هاپژوهش

م که چهار هفته تمرين هوازی . در اين پژوهش ما مشاهده کردي(45، 46پذيری نوروني منتج شود )

د. اين افزايش بيان دهافزايش مي شده های آلزايمریرا در هيپوکمپ موش IL-10رونده سطوح پيش

های موشبا بهبود عملکرد شناختي در  TNF-αالتهابي در عوامل ضدالتهابي و کاهش در عامل پيش

ظرفيت درماني ورزش  است. اهميت پاسخ ضدالتهابي ورزش + ورزش همراه بوده ی شدهگروه آلزايمر

 دهد.لتهاب نوروني نشان مياتعادل التهابي و همچنين کاهش خطر اختلالات مرتبط با  را برای نبود

موزش ماز آبي، وزهای آردر طي  پژوهشکه يادگيری در هر چهار گروه نتايج پژوهش حاضر نشان داد 

ها اين گروه روند يادگيری بين حالينه برای رسيدن به سکو افزايش يافت؛ بااشدبا کاهش زمان صرف

عناداری برای رسيدن به سکو در روز اول تفاوت م شدهیها در زمان سپرکه گروهتفاوت داشت. با اين

در روزهای دوم تا چهارم داشت. گروه  کمترين ميزان يادگيریآلزايمر  با يکديگر نداشتند، گروه

يادگيری بهتری داشتند. بهبود  آلزايمر گروهدر مقايسه با  ،که به ورزش پرداخته بودند شده آلزايمری

شده است  تر گزارشو مبتلا به آلزايمر پيش (47)های پير يادگيری فضايي در اثر تمرين در موش

های شده برای رسيدن به سکو در گروهتوجه در زمان صرفدرخور  ييرتغ ، نبوداز سوی ديگر .(48)

ي، يادگيری فضايي در ماز ورزشي در مقايسه با گروه کنترل به اين نکته اشاره دارد که در حالت طبيع

 (29)احمد و همکاران ورشيدخ پژوهشگيرد. اين مشاهده با نمي فعاليت ورزشي قرار يرتأثآبي تحت

ت سالم گزارش تمرين ورزشي بر يادگيری فضايي در ماز آبي را در حيوانا نداشتنيرکه تأثست همسو

داده باشد، اثرات  در يادگيری رخ یاملاحظهدرخور زماني که تخريب  رسدينظر مبه اند؛ بنابراينکرده

ها، افزايش سطوح سيناپس يریپذها و شکلزايي، سيناپسافزايش نورون .استتر زش برجستهمثبت ور

شده در صوص در هيپوکمپ ازجمله عوامل شناختهخای عصبي در نقاط مختلف مغزی بهل تغذيهعوام

 (.49، 50هستند )دنبال تمرين ورزشي بهبود عملکرد شناختي به

 ريتأثکه تحت ييومارکرهايب ريسا زانيم يبررسعدم ازجمله ت؛ داش تيحاضر چند محدود پژوهش

 يشده است که سطوح سرم . مشخصگذارنديم ريتأث یريادگيو بر  رنديگيقرار م يورزش تيفعال

IGF-1 نيا زانيم یدر مطالعات بعد شوديم شنهاديکه پ دارد ميمستق ةمغز رابط يبا عملکرد شناخت 

خصوص ها بهثير فعاليت ورزشي بر مقادير محيطي نروتروفينبررسي تأ .(51) شود دهيسنج زيفاکتور ن

های پژوهشي برای پژوهشگران آينده ها با يادگيری نيز از ديگر پيشنهادآن اسکلتي و رابطةدر عضلة 

 است. 

نقش بسزايي در  توانديدهد که تمرين هوازی محاضر نشان مي ةنتايج حاصل از مطالع :پيام مقاله

 لزايمریهای آعصب در هيپوکمپ رت ایيهعامل تغذ یهابهبود يادگيری و همچنين افزايش بيان ژن
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شدن حافظه و يادگيری به بهتر يتداشته باشد که درنهاو کاهش عوامل التهابي  GDNF ويژهبهشده 
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Abstract 
It is important to maintain the structure and function of the brain throughout life. The 

main important brain developmental processes occur during the critical periods, 

especially prepuberty. Thus, environmental interventions during this critical period can 

lead to significant and permanent changes in developing structures such as the 

hippocampus. Here, the current study investigated the effect of combined training and 

play in an enriched environment during prepuberty on the hippocampal structure in adult 

rats. For this purpose, in this longitudinal study, 27 male rats were divided into three 

groups of combined training, play in an enriched environment, and control. Interventions 

were performed for three weeks (28-48 postnatal days). Subsequently, all animals were 

kept in the standard cages without any intervention until adulthood (48-85 postnatal 

days). After this period, the animals were sacrificed and hippocampal tissues were 

removed. The Western blotting and Nissl staining methods were used to assess the brain-

derived neurotrophic factor (BDNF) and the number of cells in the hippocampus, 

respectively. The results showed that BDNF levels (P<0.0001) and the number of cells 

in the hippocampus (P<0.05, P<0.001) increased significantly in the groups with training 

and play in enriched environment. According to the findings of this study, it can be 

concluded that training interventions such as organized exercise and active play during 

sensitive developmental periods have strong and long-lasting effects on the hippocampal 

structure by increasing BDNF expression. 

Keywords: Brain Development, Combined Training, Play in an Enriched 

Environment, Prepubertal Period 
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Extended Abstract   
Background and Purpose  
It is important to maintain the structure and function of the brain throughout life. 

The development of the brain takes place significantly after birth. The most 

important brain developmental processes occur during the critical periods, 

especially prepuberty. The remarkable changes in cortical and subcortical 

structures, changes in receptor and growth factor expression, and myelination 

are evident (1). The brain-derived neurotrophic factor (BDNF) plays an 

important role in neuronal plasticity as a neurotrophic factor. BDNF is produced 

endogenously throughout the brain, with high levels present in the hippocampus 

(2). The regions DG and CA of the hippocampus, which are important for the 

process of neurogenesis and long-term potentiation (LTP), respectively, may 

influence this structure (3). Thus, environmental interventions during this critical 

period can lead to significant and permanent changes in developing structures 

such as the hippocampus. Molecular mechanisms, particularly neurotrophic 

factors, likely support brain plasticity in adulthood through structural changes 

(4). Here, the current study investigated the effect of combined training and play 

in an enriched environment during prepuberty on hippocampal structure in adult 

rats. 

Materials and Method 
 For this purpose, the present study was longitudinal and used 27 male Wistar rat 

pups, weighing 18.76 ± 2.1 obtained from Laboratory Animals of Razi Vaccine 

and Serum Research Institute, Iran. All animals were housed in a standard 

temperature (22-23 ◦C), humidity of 55% and reversed 12-h light-dark cycle 

(lights on 8 am) with ad libitum access to food and water. After weaning, 

animals were acclimated to the treadmill and ladder for three days (23-25 days) 

and then divided into three groups: combined training, play in an enriched 

environment, and control (n=9). The combined training consisted of endurance 

and resistance training, each performed on odd and even days, respectively. 

First, the maximal running capacity test was performed to determine the 

intensity of the training according to the previous specific protocols (5). After a 

five-minute warm-up, endurance training was performed at 70% of maximal 

running speed (14-16 meters per minute). The training duration was also 

gradually increased to 45 minutes in the last week (6). Based on maximal 

exercise capacity, a resistance training protocol was performed by climbing the 

ladder. The first through fourth movements were carried out at 50, 75, 90 and 

100 % of maximum load, respectively and then weights of 7 g gradually added. 

There were a total of eight climbs up the ladder with a two-minute rest (7). In 
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addition, an animal park was designed to create an enriched environment. The 

prepubescent rats were housed together in a large metal cage with toys and 

objects of various shapes and textures. The animals also had access to running 

wheels and ladders for voluntary physical activity. In general, this environment 

provided the animals with opportunities to play and have fun (8). Water bottles 

were attached to the cage walls and food containers were placed on the floor. 

The interventions lasted for three weeks (28-48 postnatal days). Subsequently, 

all animals were kept in the standard cages without any intervention until 

adulthood (48-85 postnatal days). After this period, the animals were sacrificed 

and hippocampal tissues were removed for biochemical and histological 

evaluation. The Western blotting method was used to measure protein BDNF 

according to the manufacturer's instructions. Equal amounts of samples (25 μg) 

were added to 8 % SDS-PAGE gel wells and GAPDH protein was considered as 

reference or control protein. The number of cells in DG and CA regions of the 

hippocampus was determined by Nissl staining. The Paxinos and Watson atlas 

of the rat brain was used to section the hippocampus. Images of the tissue 

section were then taken and Image J software was applied to count the cells in a 

range of approximately 6000 μm. The data were analyzed using SPSS 19. 

Accordingly, the normal distribution of the data was confirmed using the 

Kolmogorov-Smirnov test and the one-way ANOVA test used to detect 

significant differences between groups (P<0.05). In this study, ethical principles 

were considered according to the laws of protection and care of laboratory 

animals, approved by the National Ethics Committee in biomedical research of 

Shahid Beheshti University. In this regard, the number of animals was 

determined based on the research need, and harm to the animals during care and 

training was minimized.  

Results  

Western blot results showed a significant difference in BDNF protein levels 

between groups [(F (2, 15) = 14/82, P=0.0003)]. Tukey's post hoc test also 

revealed that BDNF levels increased significantly in the groups with combined 

training (P=0.0015) and play in an enriched environment (P=0.0004) after three 

weeks of intervention. On the other hand, we found that the number of cells in 

the DG region of the hippocampus was significantly different between the three 

groups [(F (2, 9) = 7.157, P=0.0138)]. In this regard, the number of cells 

increased significantly in both the combined training (P=0.0150) and play 

groups in an enriched environment (P=0.0443) compared to the control group. 

Furthermore, the number of cells in the CA1 region was different [F (2, 9) 

=10.59, P=0.0043]. The results of the post-hoc test demonstrated that the 
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number of cells in the CA1 region was significantly higher in the play group in 

an enriched environment than in the combined training (P=0.0344) and control 

(P=0.0037) groups. No significant difference was also found in the combined 

training group compared to the control one (P=0.3431). 

Conclusion 

The combination of endurance and resistance training may play an important 

role in increasing BDNF levels and subsequent cellular changes. Increased cell 

number in the DG region of the hippocampus might be indirectly associated with 

cell proliferation and increased exercise-induced neurogenesis (9). In addition to 

the type of exercise, animal studies have reported that growth factors and 

neurogenesis are also affected by the intensity of training too. Moderate stress 

probably leads to the observed beneficial effects (10). On the other hand, an 

enriched environment may allow animals to exercise in spaces such as a well-

equipped playground (11). Play experiences involving endurance (cycling) and 

resistance (ladder climbing) activities, as well as cognitive stimulation are 

effective in increasing BDNF levels and the number of cells in the DG and CA1 

regions of the hippocampus (12). According to the findings of this study, it can 

be concluded that training interventions such as organized exercise and active 

play during sensitive developmental periods have strong and long-lasting effects 

on the hippocampal structure by increasing BDNF expression. 

Keywords: Brain Development, Combined Training, Play in an Enriched 

Environment, Prepubertal Period 

 

 

 

 



203                                                                                 Sport Physiology, Volume 13, No 49, 2021 

 

Effect of play in an enriched environment and combined training during 

prepuberty on the number of cells in DG and CA1 regions of the hippocampus. 

 

* P<0.05  ** P<0.001, vs. control group. # P<0.05 vs. Combined training group 
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 مقالة پژوهشي

ش از بلوغ بر پيدر دورۀ  شدهتأثير يک دوره تمرين ترکيبی و بازی در محيط غنی

 1های صحرايی بزرگسالساختار هيپوکمپ موش
 

 3فياض ميلانی، رعنا 2پرست، عباس حق1سميرا رستمی

 

 دانشگاه شهید بهشتی ،دکتری فیزیولوژی ورزشی یدانشجو .1

 دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی ،مرکز تحقیقات علوم اعصاباستاد . 2

 مسئول( زشی، دانشگاه شهید بهشتی )نویسندۀاستادیار فیزیولوژی ور .3
 

 10/08/1399تاريخ پذيرش:                     06/06/1399تاريخ دريافت: 

 چکيده 

 مغز در طول زندگي از اهميت فراواني برخوردار است. فرايندهاي کليدي توسعةحفظ ساختار و عملکرد 

در طي  محيطيمداخلات رو ازاين اند؛برجستهپيش از بلوغ  دورۀدر  يژهورشد به هاي بحرانيمغزي در دوره

رشد هاي درحالتوجه و ماندگار در ساختار تغييرات درخورايجاد رشدي ممکن است به حساس  اين دورۀ

پيش از در دورۀ  شدهثير تمرين ترکيبي و بازي در محيط غنيتأ اين مطالعه در منجر شوند. هيپوکمپ مانند

طولي  صورتمنظور پژوهش بهبدين .ارزيابي شد بزرگسالبلوغ بر ساختار هيپوکمپ موش هاي صحرايي 

محيط  بازي در ،شيردهي به سه گروه تمرين ترکيبي ۀصحرايي نر پس از دور سر موش 27انجام شد و 

 روزگي( اجرا 48تا  28) در دوران قبل از بلوغ هفته مدت سهمداخلات بهشده و کنترل تقسيم شدند. غني

هاي استاندارد درون قفس حيوانات بدون مداخله روزگي( همة 85تا  48شدند و در ادامه تا دورۀ بزرگسالي )

برداري هيپوکمپ انجام شد. روش وسترن بلات ، مراحل تشريح و بافتاين دورانپس از  نگهداري شدند.

ها نيسل براي ارزيابي تعداد سلولآميزي رنگ و (BDNF) گيري عامل رشد عصبي مشتق از مغزبراي اندازه

 روتئين ـسطوح پ طرفـه نشـان داديک يواـتايج آزمون آنـن .داستفاده شپ ـوکمـواحي هيپـدر ن

BDNF (P < 0.0001)  هيپوکمپها در تعداد سلولوP < 0.05) ، P  < 0.001) تمرين  گروههر دو  در

توان نتيجه مي مطالعههاي اين يافتهند. با توجه به معناداري داشتافزايش شده يمحيط غنبازي در ترکيبي و 

ش يهاي حساس رشدي با افزادر دورهبازي فعال و يافته سازمان جمله تمريناتاز تمرينيگرفت که مداخلات 

 کنند. در ساختار هيپوکمپ ايجاد مي را و ماندگاري اثرات قوي ،BDNFميزان 

 .پيش از بلوغ ، دورۀشدهمحيط غنيبازي در  مغزي، تمرين ترکيبي،عة توس :کليدی واژگان
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 مقدمه

 رۀدو طولدر  اتتحریک .برخودار است از اهمیت فراوانی طول زندگیحفظ ساختار و عملکرد مغز در 

. (1)د نکند و یکپارچگی همیشگی آن را تعیین کبلوغ عملکردی مغز را تعدیل  رشدی ممکن است

 -مله بهبود سیستم قلبیازجمزایای فراوانی  ،در این دوره عنوان تحریکی مثبتبه فعالیت بدنی

عروقی ازجمله افزایش -های قلبی، حفظ وزن مطلوب، جلوگیری از عوامل خطرزای بیماریعروقی

های ترین اندامعنوان یکی از مهممغز به (.2، 3) نشان داده استخون و پیشرفت تحصیلی را فشار

توجهی پس از تولد اتفاق  ی به میزان درخورمغز ۀتوسع. کانون توجه مطالعات اخیر بوده است بدن

ها، عوامل تغییر در میزان گیرنده در ساختارهای قشری و زیرقشری، تغییرات چشمگیرافتد. می

پیش از بلوغ  اس یا بحرانی رشد ازجمله دورۀهای حسدر دوره های عصبیدهندهرشدی و انتقال

افتند پذیری عصبی زیاد، اتفاق میبا شکل رویدادهایی که در طی این دوره روازاین مشهود است؛

  .(4) دحیاتی باشن و حفظ ساختار آن در طول عمر رشدتوانند برای مغز درحالمی

های محرک عنوانبه (EE) 1شدهمحیط غنیسازی رفتاری از قبیل های غنیورزشی و نمونه فعالیت

 و عملکردی منجر سلولیتوجهی از تغییرات مولکولی تا پذیری درخور های شکلپاسخمحیطی به 

پنج هفته . اندپیش از بلوغ انجام شده مطالعات مقطعی در دورۀ شماری از در این باره .(5) اندشده

های صحرایی نر انجام شد، سطوح روز بعد از تولد در موش 21دویدن اجباری روی نوارگردان که 

ایش داد که همراه با افزایش در هیپوکمپ را افز (BDNF) 2عامل رشد عصبی مشتق از مغزپروتئین 

های صحرایی . همچنین هشت هفته دویدن اجباری روی نوارگردان در موش(6)فضایی بود  حافظۀ

خصوص و بههای عصبی در سراسر هیپوکمپ روز پس از تولد شروع شد، تعداد سلول 22نر که 

را افزایش داد و به بهبود عملکرد در آزمون ماز آبی موریس منجر شد  (DG) 3داردندانه شکنج ناحیۀ

و تغییرات متنوع  BDNFشده با افزایش های غنیمحیطمعرض قرارگیری در از سوی دیگر، .(7)

سازی شامل شرایط غنی های عصبی همراه بوده است.سلولی در تعداد، ساختار و عملکرد سلول

های بزرگ اجتماعی و در های بزرگ و جذاب است که در آن حیوانات در گروهگزینی در قفسخانه

های مختلف( قرار ها، اشیا با اشکال و بافتبازیکننده )شامل اسبابتحریک یحضور انواع اشیا

های صحرایی نر دارای سازی محیط در موشغنی در پژوهشی .(8) کنندآزادانه بازی میگیرند و می

روزگی رسیدند، مداخله شروع  21هنگامی که حیوانات به بلوغ بررسی شد. نژیت پیش از دورۀ من

-در هیپوکمپ و مایع مغزی BDNFادامه داشت. افزایش میزان سطوح  هاآن روزگی 60شد و تا 
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ودند و همچنین بهبود حافظه در معرض محیط غنی بهای مننژیتی که درنخاعی در گروه موش

 .(8)های شناختی مشاهده شد آزمون

 پیش از بلوغ ی بر ساختار و عملکرد مغز در دورۀورزش هایثیر فعالیتدربارۀ تأ شدهانجام مطالعات

شواهد جدید نشان  .اندانجام شدهصورت مقطعی و به کید بر تمرینات ورزشی هوازیمحدودند و با تأ

ترش های بعدی زندگی گسکودکی ممکن است به دوره ند که مزایای فعالیت بدنی در دورۀدهمی

حدی از چاقی حداقل تا کودکی ه شده است که فعالیت بدنی در دورۀنشان دادن باره در ای. (9) یابد

عروقی را کاهش -های قلبیو خطر ابتلا به بیماری کندهای بعدی زندگی محافظت میدر دوره

های بدنی در دوران پیش از عالیتوضوح نشان داده شده است که فبه. همچنین (10، 11) دهدمی

و از  اندودهثر بدر دستیابی به تودۀ استخوانی بزرگ مؤ با تحمل وزنهای خصوص فعالیتبلوغ، به

های حیوانی نیز مطالعاتی در مدل .(12)کنند پوکی استخوان در سالمندان محافظت میابتلا به 

اند. در پژوهشی گزارش شد که سه روز ی عملکردهای شناختی انجام شدهمنظور ارزیابطولی به

پیش از بلوغ، عملکردهای  ی مرتفع و شوک به پا( در طول دورۀاجباری، سکواسترس )شنای 

. درمقابل، تمرین هوازی در طول (13) کاهش دادهای صحرایی نر بزرگسال موش دررا شناختی 

در دورۀ بزرگسالی منجر شد  و یادگیری فضایی روزگی( به افزایش حافظۀ 60تا  21)دورۀ نوجوانی 

طور سازوکارهای سلولی و مولکولی به و اندمطالعات اندکی در این باره انجام شده حال؛ بااین(6)

 اند.دقیق بررسی نشده

این  درنقش دارند.  مثبت اثرات میانجیگریدر  روتروفیکومله عوامل نازج چندین سیستم مولکولی

 تیحمای عصب یهارمجموعهیاز ز یاریرشد بسو  ز بقاکه ااهمیت زیادی دارد؛ چرا  BDNFمیان

پذیری ظاهر و شکلی کارایی سیناپسی، اتصالات عصبی عنوان میانجیگر کلیدهمچنین به .ندکیم

در هیپوکمپ و قشر مغز  زیادهای سر مغز با غلظتزا در سراصورت درونبه  BDNF.(14) شودمی

 مدت فعالیتبرای میانجیگری اثرات طولانی عامل مهمیپیشنهاد شده است که و  شودتولید می

 عنوان بخشی از سیستم لیمبیک از نواحی مهمیهیپوکمپ به .(15) است هیپوکمپ ی برورزش

شود و ناحیۀ روژنز محسوب میوکه جایگاه مهمی برای وقوع ن DGجمله از تشکیل شده است؛
1

1CA 2 تمدکه در تقویت طولانی(LTP) .سازوکارهای مهم  عنوانبه این دو ناحیه مهم است

 .(16) گذارندبر ساختار هیپوکمپ تأثیر می سلولی

الگوهای مثبت بهترین زمان برای تعامل با فعالیت بدنی و انتقال  معمولاًهای ابتدایی زندگی سال

 بر بهبود ابعاد مختلف سلامت جسمانی طولی اتبیشتر مطالع ن زمینهدر ای .اندسلامتی مطرح شده

                                                           
1. Cornu Ammonis-1 

2. Long-Term Potentiation 
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نوان یکی از عهیپوکمپ به .است کمتر بررسی شده با این رویکرد یمغز توسعۀو  اندرده تمرکزک

ازآنجاکه  ، نقش اساسی در سیستم عصبی مرکزی دارد.عصبی توسعۀیندهای فرادر های مهم جایگاه

رشدی بیشتر از بزرگسالی است، رویدادهایی که در طی این دوره با تأثیر محیط بر طول دورۀ 

رشد ازجمله هیپوکمپ بیشترین توانند بر مناطق مغزی درحالافتند میپذیری بسیار، اتفاق میشکل

 فرض شددر این پژوهش  بزرگسالی منتقل شوند. به دورۀ با احتمال بیشتری ثیر را داشته باشند وتأ

که اجباری  -دهشو بازی در محیط غنی تمرین ترکیبیپیش از بلوغ شامل  تمرینیمداخلات که 

بزرگسالی  مکن است به نتایج متفاوتی در دورۀم -های بدنی وجود نداردفعالیت دادنبرای انجام

تغییرات  با احتمالاً اند،وروتروفیکس آن عوامل نسازوکارهای مولکولی که در رأ منجر شوند.

 مطالعۀ طولی حاضر، در ور؛ ازاینکنندمی پشتیبانی بزرگسالی در دورۀ مغز پذیریشکل از ساختاری

بر ساختار هیپوکمپ  پیش از بلوغ ۀدر دور شدهیدر محیط غن یو باز یتأثیر یک دوره تمرین ترکیب

 .بررسی شد صحرایی بزرگسال یهاموش
 

 روش پژوهش
روزه  15 صحرایی نر نژاد ویستار سالم سر موشوهفت طولی انجام شد. بیست صورتبه این مطالعه

(15PND)1  شدند تحقیقاتی رازی خریداری همراه با چهار مادر از مؤسسۀ  گرم76/81 ± 1/2با وزن

 علوم ورزشی و تندرستی دانشگاه شهید بهشتی منتقل شدند. آزمایشگاه دانشکدۀو به محیط 

 طیبا مح یسازگار ۀزمان دور همان در وبودند نزد مادر  خوارگیریش اتمام دورۀتا حیوانات 

طی سه  وشدند  از مادر جدای روزگ 22 نابالغ در سن یهاسپس موشسپری کردند.  را شگاهیآزما

ستقامتی و مقاومتی آشنا منظور تمرین ابهترتیب روزگی( با نوارگردان و نردبان به 25تا  23روز )

گروه  و شدهمحیط غنیبازی در  ،یبیترک نیگروه تمر هبه س یتصادف ورتصبهها شدند. سپس آن

 48ادامه و از  در و انجام شدوزگی( ر 48)تعداد = نُه(. مداخلات تا اوایل بلوغ ) شدند میتقسرل کنت

 های استاندارد نگهداری شدندحیوانات بدون مداخله درون قفسروزگی )دورۀ بزرگسالی( همۀ  85تا 

 صددر 55 ± 4رطوبت ، گرادیسانت ۀدرج 22استاندارد ی دما با یطیمحشرایط  .یک( ارۀ)شکل شم

همچنین  .دفراهم ش (صبح ششدر ساعت روشنایی ) ساعت 12 یکیتار-ییروشنا معکوس چرخۀو 

  .ی داشتندحدود به آب و غذا دسترسمصورت نابه واناتیح

 

                                                           
1. Post Natal Day 
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 طرح تحقيق مطالعه -1شکل 

Figure 1- Experimental design of study 

 

مدت ومتی بود که شش روز در هفته و بهی و مقااستقامتی ورزش هایتمرینشامل  تمرین ترکیبی

روزگی(. تمرینات استقامتی در روزهای زوج و  48تا  28) انجام شد 15تا  11بین ساعات  سه هفته

ۀ همی، ابتدا استقامت نیتمرشدن انجاممنظور به. مقاومتی در روزهای فرد اجرا شدندتمرینات 

متر در  10هشت تا در روز با سرعت  قهیدق 10)شدند  سازگارنوارگردان  یرو دنیدوی برا واناتیح

سپس آزمون ظرفیت دویدن  .دش انجام نهیشیب دنیاز آزمون دو شیپ یروز متوال سهدر  که (دقیقه

طور وش بههای پیشین مشخص، برای هر مبیشینه برای تعیین شدت تمرین مطابق با پروتکل

ها با سرعت به این صورت که ابتدا موش در ادامه تمرین اصلی اجرا شد؛ .(17) جداگانه انجام شد

 نهیشیب دنیسرعت دو درصد 70 باسپس تمرین  دقیقه گرم کردند.پنج  مدتقه و بهمتر در دقی 10

دقیقه  45پیدا کرد و به  تدریج افزایش. مدت زمان تمرین نیز بهمتر در دقیقه( انجام شد 16تا  14)

دقیقه صورت  پنجه و مدت زمان متر در دقیق 10رسید. در پایان سردکردن با سرعت آخر در هفتۀ 

بادی استفاده شد.  رها روی نوارگردان از شوکمنظور تحریک دویدن موش. همچنین به(18) گرفت

 روز برای بالارفتن از نردبان سازگار شدند؛مدت سه تمرین مقاومتی، تمام حیوانات به از شروع شیپ

استراحت بالای نردبان برای آشنایی با مدت دو دقیقه در محفظۀ ه این ترتیب که روز اول ابتدا بهب

. روز دوم همراه با انجام شد کردن کیسه و وزنهگرفتند. سپس چهار حرکت بدون وصل این فضا قرار

ش، وزن بدن مواز درصد  50حمل وزنه( و روز سوم با  کیسۀمنظور آشناسازی با خالی )بهکیسۀ 

با  مطابق نهیشیبار ب حمل آزمونهای تمرینی، تعیین وزنه . برایرفتن از نردبان انجام شدبالا

به این صورت که  پروتکل تمرین مقاومتی انجام گرفت؛دنبال آن مطالعات پیشین انجام شد و به

 در ادامه، و ندترتیب انجام شددرصد بار بیشینه به 100و   90 ،75، 50حرکات اول تا چهارم با 
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رفتن از نردبان . درمجموع، هشت حرکت بالاصورت گرفت (هفت گرم با معادل)افزایش تدریجی بار 

 . (19) ای بین حرکات انجام شددقیقههای دوبا استراحت

. این محیط دو( )شکل شمارۀ شد یطراح پارک حیوانی یغن یطیمح کردنمنظور فراهمبه همچنین

 40) استاندارداز حالت  تربزرگ فلزی قفس ر)تعداد= نُه( د هم با واناتیح ینیگزخانه طیشامل شرا

x 60 x 90cm)  مختلف یهابا اشکال و بافتیی ایاش شامل طیمح نیای اجزا بود.و در سه طبقه 

 ،منظور فعالیت بدنی داوطلبانهبههمچنین  .بودند بالارونده یهاوحلقه طناب ،یبازاسباب توپ، شامل

های هوازی و مقاومتی امکان فعالیتترتیب ند که بهداشتی دسترس گردان و نردبانچرخبه  واناتیح

کرد. ای بازی و سرگرمی حیوانات مهیا زمینه را بر شدهطورکلی محیط طراحیبهکردند. را فراهم می

 یدر اجرا گرید یهاگروه در مقایسه باو  این محیط قرار گرفتند در هفتهمدت سه به هاموش

در کف  نیز قفس متصل شدند و ظروف غذا دیوارۀهای آب به بودند. بطری خود آزاد  یهاتیفعال

جداسازی بافت هیپوکمپ انجام  . پس از یک روز استراحت، مراحل تشریح و(20) قفس قرار گرفتند

 هوش شدند. بی قرار گرفتند و  کربناکسیدگاز دیمحتوی  ابتدا حیوانات در محفظۀ در این باره .شد

 

 
 شدهمحيط غنيگزيني حيوانات در خانه -2شکل 

Figure 2- Animal housing in an enriched environment 
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. شد انجام کیت ۀق دستورالعمل شرکت سازندطبروش وسترن بلات  BDNF سنجش پروتئین برای

شرکت  ساخت) سانتریفیوژ سپس .ندشد لیز 1(RIPAبافر ریپا ) توسط بافتی هاینمونه ابتدا

گراد سانتی ۀدرج چهاردور در دقیقه در  12000دقیقه  با  20مدت به( 5415R با کد اپندورف آلمان

مقادیر مساوی نمونه وسترن بلات،  دادن. برای انجامدشآوری جمع آمدهتدسمحلول بهو  شد انجام

دو اضافه شدند. سپس ژل برای یک تا   % SDS-PAGE 8  های ژلمیکروگرم( در چاهک 25)

با کمک  به کاغذ از ژل پروتئین انتقال، بعد از اتمام الکتروفورزرانده شد.  ولت 100ساعت در ولتاژ 

بادی، بلاکینگ از طریق محلول بلاکینگ انجام شد و آمیزی آنتیمنظور رنگبافر انتقال انجام شد. به

کاتالوگ با شمارۀ  آمریکا ابَکم ساخت شرکت) BDNF ضد بادی اولیۀپس از آن کاغذ با آنتی

203573ab)2 .موشضد بادی ثانویۀآنتیشدن با انکوبه سپس در طول شب انکوبه شد HRP  ساخت(

همچنین از  شد. نجاما sc)3-516102 کاتالوگ رۀبا شما بیوتکنولوژی سانتاکروز آمریکاشرکت 

کاتالوگ  بادی اولیه با شمارۀ)آنتی عنوان پروتئین مرجع یا کنترل استفاده شدبه GAPDH پروتئین

ab1816034 رگوش بادی ثانویۀ ضدخآنتی وHRP 205718 کاتالوگ با شمارۀab
 اختهر دو س 5

منظور انجام شد و به ECLآشکارسازی با استفاده از محلول  ،ر ادامهد. شرکت ابَکم آمریکا(

چگالی باند  منظوربدین .استفاده شد 6 ایمیجیافزار شده روی فیلم از نرمکردن باندهای مشاهدهیکمّ

BDNF  نسبت بهGAPDH .سنجیده شد  

کاردیالی از  شده، پرفیوژن ترانسهوشی حیوانات با روش ذکر، پس از بیارزیابی بافتی منظوربه

 چهار (PF)دنبال آن پارافورمالدئید و به (0.1M)دهم مولار یک(PBS) طریق بافر فسفات سالین 

در ادامه،  .ندهیپوکمپ خارج شد هایو بافتصورت گرفت 0.1M ( PB) فسفاتدرصد در بافر 

آمیزی ها برای رنگانجام شد و نمونه درصد 10 ه از محلول فرمالیننظر با استفادبافت مد کردنثابت

ها صورت ای از الکلبا مجموعه هاگیری بافتآب مرحلۀ در ابتدا به این ترتیب که یسل آماده شدند؛ن

 گیری از ناحیۀ. برشگیری شدندپارافین مذاب قالب با استفاده ازنظر های مدگرفت. سپس نمونه

 میکرونهایی با ضخامت پنج برش و انجام شد لس پاکسیسنوس و واتسونهیپوکمپ مطابق با اط

روی لام حاوی آلبومین که  دهر حیوان هشت مقطع بافتی تهیه ش از دست آمد.توسط میکروتوم به

با  تصویربرداری میکروسکوپی درنهایت د.آمیزی شرنگقرار گرفتند و توسط محلول رنگ کریزل 

                                                           
1. Radio Immune Precipitation Assay Buffer 

2. Mouse Anti-BDNF Antibody (ab203573) 

3. Mouse IgG Kappa Binding Protein conjugated to Horseradish Peroxidase (sc-516102)  

4. Rabbit Anti-GAPDH antibody [EPR16884] - Loading Control (ab181603) 

5. Goat Anti-Rabbit IgG H&L (HRP) (ab205718) 
6  . Image J 
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 یسلول هیپوکمپ برای شمارش CA1و  DGنواحی  از هر مقطع بافتی انجام شد و سه عکس تهیۀ

های سلول .افزار ایمیجی استفاده شداز نرم نواحی ایندر ها منظور شمارش سلولبه انتخاب شدند.

میکرومتر  6000 های زنده در مساحت حدودنکروتیک و سیاه از شمارش خارج شدند و تعداد سلول

تجزیه و تحلیل شدند؛  19 نسخۀ 1.اس.اس.پی.اس افزارها با استفاده از نرمداده محاسبه شد.

یید شد. سپس تأ 2 رنوفیاسم -آزمون کولموگروفها بر اساس اساس، ابتدا توزیع طبیعی دادهبراین

برای بررسی اختلاف معناداری بین سه گروه  3و آزمون تعقیبی توکی طرفهیک یاز آزمون آنوا

 در نظر گرفته شد.  P < 0.05استفاده شد. سطح معناداری نیز 

 مصوبی، شگاهیآزما واناتیاز ح یو نگهدار تیحما نیمطابق با قوانی اصول اخلاق پژوهش نیا در

 IR.SBU.REC.1398.007اخلاق  ۀبا شناس و پزشکیهای زیستملی اخلاق در پژوهش ۀکمیت در

کارگیری حیوانات بیشتر و خارج از استفاده شدند و از به . حیوانات مطابق با نیاز پژوهششد تیرعا

جلوگیری از اعمال فشار و آزار حیوانات، هنگام تمرین از شوک  پژوهش اجتناب شد. براینیاز 

 نیهمچندن استفاده شد. الکتریکی استفاده نشد و از شوکر بادی برای تحریک حیوانات به دوی

 نیتمر نیدر ح بیآس نیتا کمتر دش تیرعا واناتیح بارۀدر یو بهداشت یمنیا اتنک ن،یهنگام تمر

 .شودوارد  واناتیبه ح یو نگهدار
 

 نتايج
به  BDNFنشان داد نسبت چگالی باند ، الف( سه شکل شمارۀآزمایش وسترن بلات )نتایج 

GAPDH 03/0ترتیب برابر با و تمرین ترکیبی به شدهمحیط غنیبازی در های کنترل، درگروه ± 

تفاوت معنادار در  طرفهیک یبا استفاده از آزمون آنوا. بود 84/0 ± 06/0 و 89/0 ± 06/0، 49/0

آزمون نتایج همچنین . ,P = 0.0003) (F(2, 15) = 14/82 شد یافتها بین گروه BDNFمیزان 

 BDNFشده، سطوح در محیط غنی بازیس از سه هفته تمرین ترکیبی و نشان داد پ توکی تعقیبی

 (P = 0.0004)  شدهمحیط غنی بازی در و(P = 0.0015)  گروه تمرین ترکیبیدر  طور معناداریبه

، سه )شکل شمارۀنشان داد را افزایش بیشتری  شدهمحیط غنی بازی در و در گروه فزایش داشتا

 .ب(

 

                                                           
1. SPSS 

2  . Kolmogorov–Smirnov test 

3. Tukey post-hoc test 
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 BDNF و تمرين ترکيبي دوره پيش از بلوغ بر سطوح شده محيط غني بازي در تاثير -3شکل 

 (داده شده استشان يک باند از هر گروه ن)
 (0.001P < , 10.0<  P) تفاوت معنادار با گروه کنترل :** ***،

 

Figure 3- Effect of  play in an enriched environment and combined training in the 

pre-pubertal period on BDNF levels. (One replicate of the western blot is shown for 

each condition) **P < 0.01, ***   P < 0.001 vs. control group. 
 

 

 DG ها در ناحیۀالف( نشان داد تعداد سلول، چهار ، ارزیابی مقاطع بافتی )شکل شمارۀسوی دیگر از

که طوریبه ؛,P=0.0138)  (F (2, 9) = 7.157ها متفاوت بودگروهطور معناداری بینهیپوکمپ به

 شدهمحیط غنی و بازی در (P = 0.0150)در هر دو گروه تمرین ترکیبی  این ناحیهها در تعداد سلول

(P = 0.0443)  ها در ناحیۀشمارش سلولعلاوه، بهگروه کنترل افزایش داشت. در مقایسه با CA1 

نتایج آزمون ( F (2, 9) = 10.59, P = 0.0043) نشان داد هابین گروه ی راوکمپ تفاوت معنادارهیپ

 در مقایسه با شدهمحیط غنی بازی در در گروه CA1 ۀهای ناحیتعداد سلولنشان داد  توکی تعقیبی

تفاوت  همچنین بود. طور معناداری بیشتربه (P = 0.0037) و کنترل (P = 0.0344)های تمرین گروه

 )شکل شمارۀ (P = 0.3431) کنترل یافت نشددر مقایسه با گروه معناداری در گروه تمرین ترکیبی 

 . ، ب(چهار
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 -. الفهاو تمرين ترکيبي در دورۀ پيش از بلوغ بر تعداد سلول شدهمحيط غني بازي در ثيرتأ -4 شکل

و  DGها در نواحي ي تعداد سلولارزيابي کمّ -ب و نيسل شده با روشآميزيتصاوير مقاطع بافتي رنگ

CA1 هيپوکمپ 
 0.001P <  ,0.05 < (P( تفاوت معنادار با گروه کنترل: * ،**
 )P > 0.05( با گروه تمرينمعنادار تفاوت :  #

Figure 4- Effect of play in an enriched environment and combined training in the 

pre-pubertal period on the cell numbers of hippocampus. A- Representative 

pictures obtained by Nissl staining. B- Quantitative evaluation on the number of 

cells in DG and CA1 regions of hippocampus. 

* P < 0.05  ** P < 0.001, vs. control group. # P < 0.05 vs. Combined training group 
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 گيریو نتيجه بحث
پیش از  در دورۀ شدهسه هفته تمرین ترکیبی و بازی در محیط غنی نشان دادنتایج این مطالعه 

. منجر شد های صحرایی بزرگسالدر موش هیپوکمپ BDNF سطوح بلوغ به افزایش معنادار

در این باره  بود. طور معناداری بیشتربه هیپوکمپ CA1و  DGها در نواحی تعداد سلول همچنین

عوامل رشد افزایش . است انجام شده و نوجوانی پیش از بلوغ مطالعات مقطعی در دورۀشماری از 

پس از سراسر هیپوکمپ های عصبی در روژنز، افزایش تعداد سلولو، نBDNFجمله عصبی از

صحرایی نشان های در موش گردانن داوطلبانه روی چرخدیو دو های اجباری روی نوارگرداندویدن

پیش از بلوغ با  غنی در دورۀ هایثیر محیطدربارۀ تأ اندک(. مطالعاتی 6، 7، 21) داده شده است

های غنی معرض محیطدر قرارگیری جوندگان حال(؛ بااین22-24) اندرویکرد بالینی انجام شده

 .(25، 26) همراه بوده است های بزرگسالدر موش روژنزوو بهبود ن BDNFمختلف با افزایش سطوح 

و  های ورزشیثیرات مفید ناشی از فعالیتهای پیشین پیشنهاد شده است که تأدر پژوهش

 BDNFتا حد زیادی ناشی از افزایش میزان  احتمالاًساختار و عملکرد مغز بر  های غنیمحیط

و تعداد  BDNFکه میزان  مشاهده شد پژوهش این لعات، دربا این مطا همسو. (2) هیپوکمپ است

و  ترکیبیهای صحرایی بزرگسال پس از تمرین هیپوکمپ موش CA1و  DGها در نواحی سلول

طبق دانش ما، مطالعۀ طولی دربارۀ  پیش از بلوغ افزایش داشت. شده در دورۀدر محیط غنی بازی

نشان هایی یافتهاما  ،روتروفیک و تغییرات سلولی انجام نشده استوبر عوامل ن ورزشی اتثیر تمرینتأ

-12) دشوهای بعدی منتقل میکودکی به دوره واید جسمانی فعالیت ورزشی در دورۀفکه دهند می

10). 

بدنی اوایل زندگی ممکن است عملکرد  دهند که فعالیتنشان می انسانی از سویی شواهد جدید

چندین مطالعه با  تازگیهمچنین به. (27، 28) بعد بهبود بخشد چندین دهۀ شناختی را در

پذیری واکنش را بر بلوغ زا در پیش از دورۀعامل استرس های حیوانی، اثرات پایدار تجربۀمدل

اند که استرس اند. این مطالعات از این فرضیه حمایت کردههنشان داداسترس در دورۀ بزرگسالی 

 راب و کاهش عملکرد شناختی در دورۀبلوغ به افزایش اضط از دورۀ شده در اوایل یا پیشتجربه

پیش از بلوغ با افزایش  دورۀ تمرینات ورزشی در دادنمقابل، انجامدر. (13)شود بزرگسالی منجر می

عنوان به BDNF زمینه در این. (6) استهای بعدی زندگی مرتبط عملکردهای شناختی در دوره

نشان داده شده  از سویی یکی از سازوکارهای مهم در بهبود عملکردهای شناختی معرفی شده است.

یابد؛ در طول عمر کاهش می (TrKB) 1به نام تیروزین کیناز بی BDNF که بیان گیرندۀ است

کودکی و  طول دورۀ این عامل رشدی در یافتۀسطوح افزایش رو پیشنهاد شده است کهازاین

                                                           
1. Tyrosine Receptor Kinase B 
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. (29) بزرگسالی داشته باشددر مقایسه با  پذیری عصبیبر شکل تأثیر بیشتری ممکن است نوجوانی

ناشی از تمرین  BDNF یافتۀاحتمال وجود دارد که سطوح افزایشاین  هاگرفتن این یافتهبا درنظر

اثرات قوی و ماندگاری در ساختار  با پیش از بلوغ در دورۀ شدهمحیط غنیشی و بازی در ورز

 هیپوکمپ همراه باشد.

های مختلفی از ساختار جنبه و است مرتبط BDNFبا  طور قویکه اثرات تمرین هوازی بهدرحالی

-انسولینیرشد شبه عامل تری را برتمرین مقاومتی اثرات برجسته، بخشیده استهیپوکمپ را بهبود 

 در دورۀ مغز ات ترکیبی برثیر تمرینتأ دانش ما طبق .(30) استنشان داده  مرکزی 1(IGF-1یک )

که ترکیبی از تمرین  است ان دادهفراتحلیل نش پژوهشینتایج  اما پیش از بلوغ مشخص نیست،

ترکیبی رو تمرین ؛ ازاین(31) ممکن است به ویژه در بهبود شناختی مؤثر باشد یهوازی و مقاومت

و تغییرات  BDNFنقش مهمی در افزایش معنادار پروتئین  احتمالاًحاضر  کاررفته در مطالعۀبه

افزایش آمادگی ی در کنار بهبود عملکرد هواز، رویکرد تمرینیویژگی این  .داشته است بعدیسلولی 

تواند در پاسخ سازگارپذیر است و می رکتی انسان به میزان بسیاریرفتار ح. عضلانی است-اسکلتی

افزایش نورژنز و های حرکتی مختلف شامل تمرین مقاومتی و استقامتی تعدیل شود. به تجربه

سازی واحدهای حرکتی و قدرت ناشی از فعالآنژیوژنز ناشی از تمرینات هوازی در کنار پیشرفت 

اثرات د توانمی د ودهبخش مهمی از سازگاری مرتبط با این نوع تمرین را تشکیل می ،سازیمیلین

شده، همچنین رفتارهای حرکتی کسب .ددادن تمرینات مجزا ایجاد کنانجام مضاعفی در مقایسه با

طور مداوم در نحوی بهحرکتی به دهد تجربۀدارند که نشان می تداوم در غیاب تمرین مستمر

هیپوکمپ  DG ها در ناحیۀافزایش تعداد سلول همچنینشود. سیستم عصبی مرکزی رمزگذاری می

 مرتبط باشد ناشی از تمرین ورزشی روژنزوها و افزایش نتواند با تکثیر سلولستقیم میطور غیرمبه

روژنز در وثیر وابسته به شدت در بیان عوامل رشدی و نتأبر نوع فعالیت ورزشی، علاوه .(32)

ان، تمرینات با شدت های نوجوموش ای رویدر مطالعه .(33) مطالعات حیوانی گزارش شده است

 مقایسه با تمرین با شدت زیادتری در ثیر قویشد، تأتعیین  نوارگردان وسیلۀبه کم تا متوسط که با

های مسن وجود ویژه در آزمودنیبه شواهد متناقضی در این باره .(34) در مدت زمان یکسان داشتند

. ایجاد کرده است مغز براثرات منفی  اجباریترس ناشی از تمرینات شدید اسرسد نظر میبهاما  ،دارد

اند که کورتیکواسترون )هورمون استرسی در مطالعات حیوانی بسیاری نشان داده در این زمینه

استرس معتدل در پروتکل تمرین  .(35) دهدمیهیپوکمپ را کاهش  BDNF  جوندگان( سطوح

  شده منجر شده است.اثرات مثبت مشاهده به  احتمالاً حاضر ترکیبی

                                                           
1. Insulin-Like Growth Factor-1 
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غنی ممکن است فضای آزاد چالشی را برای حیوانات فراهم کند تا در فضایی  از سوی دیگر، محیط

یی ای صحراهپیش از بلوغ و نوجوانی، موش در دورۀ. (36)بازی مجهز فعالیت کنند  زمینمشابه با 

 رسدنظر میبهدهند. کردن اختصاص میروزی را به بازیساعت شبانه 24 تقریبا یک ساعت از چرخۀ

 .(37) دهدسوق می بیشتر ،رفتارهایی مانند بازیدادن حیوانات را به انجامتجربۀ لذت و سرگرمی 

های صحرایی نقش در موش کردنبازی هابراساس آن د کهرشدی وجود دارشواهد تجربی درحال

های آمیگدال و قشر فرونتال در موش BDNFکردن بیان بازیکند. ایفا می عصبی مهمی در توسعۀ

صورت در این مطالعه، حیوانات به فعال بازی کردنمنظور فراهمبه .(38) دهدایش مینوجوان را افز

و  با اشکال مختلف شامل توپ ییگروهی در قفس بزرگی قرار گرفتند و از تونل، الاکلنگ، اشیا

 یندهای توجه، حساتحریک فر موجب احتمالاًکه  های بالارونده استفاده شدحلقه مکعب و همچنین

 دادنگردان و نردبان برای انجامهمچنین چرخشده است. وی و رفتار اکتشافی حیوانات کنجکا

های فعالیت دادنبازی همراه با انجامرسد نظر میبه بدنی داوطلبانه در دسترس بودند.فعالیت

و تعداد  BDNFدر افزایش سطوح  ردان(گرفتن از نردبان( و هوازی )دویدن روی چرخمقاومتی )بالا

ضروری ء عنوان جزبدنی به فعالیت ثر بوده است.در هیپوکمپ مؤ CA1و  DGها در نواحی سلول

، تکثیر و بقای BDNFای گزارش شد که سطوح مطالعه در. معرفی شده است شدههای غنیمحیط

 که فعالیت ه استگردان افزایش داشت و پیشنهاد شدها تنها در محیط غنی همراه با چرخسلول

تحریکات  نقش حالبااین ؛(39) است روژنز هیپوکمپوو ن BDNFدر افزایش  مهمیبدنی عامل 

ها در تعداد سلول گرفت. جالب توجه است که در پژوهش حاضر توان نادیدهنمیرا شناختی حسی و 

 طور معناداری بیشترها بههای گروه غنی در مقایسه با سایر گروههیپوکمپ در موش CA1 ناحیۀ

ها در تعداد سلولرا  معناداری کرده در مقایسه با گروه کنترل تفاوتهای تمرین. همچنین موشبود

مدت هیپوکمپ در تقویت طولانی CA1 د با نقش ناحیۀتوانمی این یافته یه نشان ندادند.در این ناح

گیری حافظه ها و شکلعنوان یکی از سازوکارهای مهم سلولی در تقویت سیناپسد که بهمرتبط باش

مدت کارایی سیناپسی، سنتز منظور تثبیت تغییرات طولانی. مرحلۀ مهم بهمطرح شده است

CREBسازی عوامل رونویسی از قبیل دنبال فعالد یا بهموجو mRNAهای جدید از پروتئین
است  1

یرد. این امر تغییرات گرسانی کینازها صورت میپیام واسطۀسلولی بههای درونکه از طریق مکانیسم

دارد که  دنباله در سطح انشعابات دندریتی را بهجملموفورلوژیک موضعی در ارتباطات سیناپسی از

شدت در به BDNFجمله وروتروفیک ازشود. عوامل نثبیت تغییرات در کارایی سیناپسی می موجب

شده در محیط غنی طراحیرسد نظر میبه .(15)شوند بیان و ثبیت کارایی سیناپسی درگیر می

 و است حیوانات فراهم کرده های بدنی و یادگیریبرای بازی، فعالیترا هایی موقعیتحاضر  پژوهش

                                                           
1. Ca 2+ /Calmodulin-Dependent Protein Kinase II 
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های درمجموع بیشتر پژوهش شده است.منجر بر ساختار هیپوکمپ  ماندگار و اثرات مفید به

های ورزشی کودکی و نوجوانی با تمرکز بر فعالیت ه در زمینۀ ساختار و عملکرد مغز در دورۀشدانجام

دودی مرینات مقاومتی موجود است که تاحثیر تتأ طلاعات محدودی دربارۀ. ااندهوازی انجام شده

از باشد. مربوط کودکی  نبودن این نوع مداخلات در دورۀربارۀ ایمند به باور نادرستممکن است 

های فعالیت بدنی در دورههای انسانی و حیوانی، در نمونه شدهانجام سویی مطالعات محدود طولی

در  را عملکردهای شناختیبهبود اند و ی معرفی کردهترد محافظعنوان رویک ابتدایی زندگی را به

مولکولی -حال اطلاعات اندکی دربارۀ سازوکارهای سلولیاند؛ باایننشان دادههای بعدی زندگی دوره

و  پژوهش طولانی دلیل فراینددادن مطالعات انسانی طولی بهانجامکه ازآنجا .اثرگذار وجود دارد

های حیوانی پژوهش دادنانجام د،شو غیرعملی با های تهاجمی ممکن است دشوارروشبردن کاربه

در دورۀ رشدی  ثرکارگیری مداخلات مؤبه در این زمینه. دگشا باشراهند تواطولی در این زمینه می

مولکولی در ارتباط با -های بیشتر سلولی. با توجه به نتایج پژوهش حاضر، ارزیابیاهمیت دارد

ساختارهای مهم مغزی شامل روی های ورزشی هوازی و مقاومتی تمرینات ترکیبی شامل فعالیت

ترین انگیزه و دلیل شرکت کودکان . از سوی دیگر، با توجه به اینکه مهمشودهیپوکمپ پیشنهاد می

ممکن است مداخلۀ  جسمانی فعال هایبازی دادناست، انجام کردنتفریح های بدنیدر فعالیت

مغز در طول عمر باشد که کمتر به آن توجه شده و ارزیابی شده  تار و عملکردثری در بهبود ساخمؤ

 است.
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