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  و مقاومتیاستقامتیثیر تمرینات أت
 بر ملکولهای چسبان محلول در گردش

  چاقً نسبتا وخون مردان سالم

 *استادیار دانشگاه تربیت معلم سبزوار؛ نیا  دکتر محمد رضا حامدی  
 

 استادیار دانشگاه تربیت معلم سبزوار ؛دکتر امیرحسین حقیقی  

 مردان در سرمی چسبان ملکولهای بر استقامتی و مقاومتی تمرینات اثر بررسی از است عبارت تحقیق این هدف :چکیده

 ،)=8n( استقامتی تمرینات گروه 3 در تصادفی طور به و شدند انتخاب چاق نسبتاً مرد 24 منظور این به .چاق نسبتاً
 13 مدت به استقامتی و تیمقاوم تمرین گروههای .گرفتند قرار )=8n( کنترل گروه و ،)=8n( مقاومتی تمرینات

 ضربان حداکثر درصد 85-75 شدت با دویدن از بود عبارت استقامتی تمرینات .بودند تمرینات ثیرأت تحت هفته

 شدت با و تکرار 12 با ست 4 جلسه هر که وزنه با تمرین ایستگاه 11 شامل مقاومتی تمرینات و آزمودنیها قلب

 سلکتین E– و ICAM-1 .شد گرفته تمرین از بعد و قبل خونی های  نمونه .شد  می انجام 1RM درصد 50-60

 هوازی تمرینات داد نشان MANOVA آزمون روش با ها  داده تحلیل .است هشد گیری  اندازه الیزا روش با سرمی

 تمرینات و انجامید سلکتینE-  در درصدی 6/27 و ICAM-1 در درصدی 69/17 کاهش به داریامعن طور به

 دو .کاست چاق نسبتاً مردان سلکتینE-  از درصد 2/30  و ICAM-1 از درصد 75/26 داریامعن طور به مقاومتی

 در .نداشتند یکدیگر با معناداری تفاوت سرمی سلکتین E–  و ICAM-1 در استقامتی و مقاومتی تمرین گروه

 کاهش را سرمی بانچس ملکولهای استقامتی و مقاومتی تمرینات گرفت نتیجه توان  می قتحقی این از مجموع

 .می دهد

 .ملکولهای چسبان،  چاقتمرینات استقامتی، تمرینات مقاومتی، مردان نسبتاً: واژگان کلیدی

* E-mail: mrhamedinia@sttu.ac.ir 
 

 مقدمه 
 عروقی اندوتلیال ایهسلول شد  می تصور قبلاً

 و خون بین تراوا مۀین سد همچون فقط و  اندغیرفعال
 حال در شواهد اکنون ،ولی .)8( دنکن  می عمل بافت

 الـیدوتلـش ان ـر نق ـه ب ـد ک ـنود دار ـی وج ا  زایندهـف

 .دنکید دار أ همواستاز در انسان ت      حفظ در عروقی
 سلولهای آنها، سازی  فعال به پاسخ در مثال برای

ICAM-1 مانند چسبان ملکولهای تلیالواند
1،VCAM-1

2
 

                                                 
1. Intercellular adhesion molecule-1  
2. Vascular cell adhesion molecule-1 
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 .)27( کنند  می تولید را سلکتین -E و
 باعث سلکتینها دهد  می نشان موجود اطلاعات

 می شوند اندوتلیال طول در لوکوسیتها ۀاولی چرخش

 عرض از لوکوسیتها حرکت و اتصال در ICAM-1 و

 در ملکولها این .دارد عهده بر مهمی نقش اندوتلیال

 شرایط ثیرأت تحت و دارند وجود خون گردش

 اخوانیفر و اتصال .)10( یابند  می افزایش التهابی

 و عروقی اندوتلیال به خون گردش لوکوسیتهای
 اندوتلیال، زیر فضاهای داخل به آنها، بیشتر حرکت

است واسکلروز تراد آـی در ایجـای اصلـیندهافراز 
 مزمن سازی  فعال که است شده ییدأت همچنین .)3(

 می دهد نشان را اندوتلیال بدکاری اغلب اندوتلیال

 - قلبی بیماریهای و شرایین تصلب بروز در که
 ).25( دارد ای یکپارچه نقش یعروق
 سایتوکینهای ترشح چربی بافت دیگر طرف از

 در رسد  می نظر به .)28( دارد عهده بر را التهابی  پیش

 - تومور نکروزکننده عامل مختلف سایتوکینهای بین
 نقش )IL-6( 6- اینترلوکین و )-αTNF( آلفا

 رها و تولید چربی بافت در زیرا دنکن  می ایفا را اصلی

 می گذارند بر عملکرد اندوتلیال اثر      ،)17( دنشو  می
 چسبان ملکولهای و شیموکینها ژنی یانب یا تولید ،)5(

 آتروژنیک یندافر شروع ۀنقط و می کنند، تحریک را

 .)16( اند)روزلآترواسک ایجاد(
 بافتهای که ودش  می استنباط چنین ها  یافته این از

 .می شوند خون در سایتوکینها ترشح باعث چربی
 عملکرد بر IL-6 و -αTNF مانند ییسایتوکینها

 را چسبان ملکولهای تولید و می گذارند اثر اندوتلیال

 قلبی بیماریهای در هم ملکولها این .می کنند تحریک

 فطر از .دارند نقش شرایین تصلب و عروقی –
 بافتهای بر ورزشی تمرینات نظری، لحاظ به ،دیگر

 را چربی یسلولها ۀذخیر و می گذارند ثیرأت چربی

 باعث بایستی چربی بافت کاهش .می دهند کاهش

 IL-6 و -αTNF مانند سایتوکینهایی ترشح کاهش

 بایستی چسبان ملکولهای تولید نتیجه در و گردد

 به را آتروژنیک یندافر خود که ابدی کاهش احتمالاً

  .اندازد  می خیرأت
 اندکی تحقیقات باره این در داد نشان بررسیها

 که همکارانش و ولوسپآدامو جمله از است، شده

 اثر تمرینات بدنی را بر شاخصهای محیطی التهاب        

)ICAM-1، VCAM-1( قلبی بیماران در )بایوم و ،)2 

 ملکولهای بر را قامتیاست تمرینات ثرا که همکارانش و

 ضرورت بنابراین .)4( کردند بررسی سلولی چسبان

 احساس جدید نسبتاً موضوع این بارۀدر تحقیق

 .کند  می کمک موضوع این غنای به و شود  می
 در چسبان ملکولهای که شده داده نشان همچنین

 و عروقی، –قلبی بیماریهای دوم، نوع دیابت
 افزایش با و دارند نقش شرایین تصلب بخصوص

 هابیماری این خطر با بیشتر فرد ملکولها این تظغل

 به ورزش آثار ،دیگر طرف از .)1( می شود مواجه

 و دوم نوع دیابت بیماری بر ماکروسکوپی صورت
 حال .است شده داده نشان عروقی –قلبی بیماریهای

 ملکولهای بر ورزشی تمرینات آیا تفاسیر این با

 این غلظت کاهش باعث و دندار مثبتی ثیرأت چسبان

 تمرین نمونه دو ؟دنگرد  می خون گردش در ملکولها

 بر  تأثیری چه مختلف شدتهای با استقامتی و مقاومتی

 دارند؟ چسبان ملکولهای

 شناسی روش
 از پس .بود  تجربی  نیمه نوع از تحقیق روش

 تحقیق هدف توضیح و دانشگاه کارکنان با هماهنگی

 داوطلبانه صورت به آنها از نفر 24 تعداد ،کار روش و

 درصد که شدند انتخاب آنهایی البته .شدند انتخاب

 افراد این از .بود درصد 20 از بیشتر بدنشان چربی

 گرفته کتبی ۀ نام  رضایت پژوهش در شرکت برای
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 از را پژوهش انجام نیز دانشگاه پژوهش شورای .شد

 ۀسابق آزمودنیها .کرد تأیید مالی و اخلاقی نظر
 6 حداقل و نبودند، سیگاری نداشتند، خاص بیماری

 هیچ در تحقیق تمرینات ۀبرنام در شرکت از پیش ماه

 از قبل .بودند کردهن شرکت منظمی تمرینی ۀبرنام

 از گانه، سه روههایگ تمرینات ۀبرنام شروع

 گروه آزمایشگاه به تا آمد عمل به دعوت آزمودنیها

 وزن، سن، قد، لاعاتاط آنجا در .بیایند بدنی  تربیت

 افراد تمام هوازی توان حداکثر و ،بدن چربی درصد

 به اطلاعات گروهها کردن  همگن منظور به .شد ثبت

 اطلاعات با بدنی  تربیت آزمایشگاه از آمده دست

 شروع برای یگآماد و پزشکی ۀسابق به مربوط

 به شرایط واجد افراد سپس .شد جمع بدنی فعالیت

 استقامتی، تمرین روههایگ در تصادفی صورت

 8 گروه هر تعداد( کنترل گروه و مقاومتی، تمرین
 .گرفتند قرار )نفر

  گیری خون
 عمل بیوشیمیایی، متغیرهای بررسی برای

 دو در و ناشتایی ساعت 14-12 از بعد گیری  خون

 هفته 13 از بعد و تمرینات شروع از پیش یعنی ،مرحله

 برای اول ۀمرحل در .گرفت صورت ،تمرین

 روز 2 تا شد خواسته آزمودنیها ۀهم از گیری،  خون

 انجام شدیدی جسمی فعالیت هیچ آزمون، از قبل

 طبی تشخیص آزمایشگاه در آزمودنیها سپس .ندهند

 در تا شد ثبت آزمون ساعت و دما .شدند حاضر

 سیاهرگ از .گردد حفظ شرایط این نیز بعدی ۀمرحل

 در و تهنشس وضعیت در آزمودنی هر راست دست

 آنگاه .شد گرفته خون لیتر  میلی 5 استراحت، حالت

 تا شد گذاشته اتاق دمای در دقیقه 15 خون ۀنمون

 دقت با آزمایش های  لوله ۀدیوار از لخته .دشو لخته

 سانتریفوژ دقیقه 10 مدت به g 400 سرعت با و جدا

 ۀدرج -80 دمای در یخچال در حاصل سرم .شد
 استفاده لازم زمان در تا دیدگر نگهداری گراد  سانتی

 گروههای آزمودنیهای مرحله، این از پس .شود

 مستقل متغیرهای ثیرأت تحت هفته 13 مدت به تجربی

 گذشت و مدت این شدن سپری از بعد .قرارگرفتند

 ۀهم مجدداً ،تمرین ۀجلس آخرین از ساعت 48
 ۀمرحل مانند و شدند دعوت آزمایشگاه به آزمودنیها

 .آمد عمل به گیری  خون دنیهاآزمو از اول

 )Vo2max ( هوازی توان حداکثر
 آزمون از شاخص، این گیری  اندازه برای

YMCA1 کارسنج ۀدوچرخ ۀزیربیشین
 .شد استفاده 

 دوچرخه، نمایشگر ۀصفح بر ابتدا که صورت بدین

 حد آزمودنی، سن سپس .گردید انتخاب test لغت

2نبض ضربان بالای
 محاسبه سن - 200 رابطۀ از که( 

 ثبت دوچرخه ۀرایان در آزمودنی جنس و ،وزن ،)شد

 با ای  دقیقه 10 دوره ای طول در آزمون پروتکل .شد

 درآمد، اجرا به پدال مقاومت از مختلف سطح سه

 نظر در آمادگی ۀمرحل دقیقه 1 که صورت بدین

 3 متوالی کار بار 3 مدت، این پایان از پس .شد گرفته
 ضربان اساس بر پدال مقاومت .تگرف انجام ای  دقیقه

 خودکار طور به دقیقه 3 هر پایان در آزمودنی نبض

 رکاب دقیقه،10 گذشت از بعد .شد  می تنظیم

 این اساس بر دوچرخه ۀرایان و شد شل دوچرخه

 لیتر  میلی حسب بر را هوازی توان حداکثر اطلاعات

  .کرد محاسبه آزمودنی هر برای دقیقه در

  یاستقامت تمرینات
 هر و هفته 13 شامل استقامتی گروه تمرینات

                                                 
1. Yang Man Critian Association 
2. Upper limit pulse rate 
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 بود عبارت جلسه هر تمرین ۀبرنام .بود جلسه 3 هفته

 حرکات دوها، انواع با کردن  گرم دقیقه 20 از

 با مداوم دویدن سپس .جهشی و نرمشی کششی،

 قلب ضربان حداکثر %85-75 شدت و ثابت آهنگ

 15 اول ۀجلس در دویدن مدت .شد انجام آزمودنیها

 دویدن زمان به دقیقه 1 جلسه دو هر که بود دقیقه

 دقیقه 30 به دویدن زمان اینکه تا شد  می افزوده

 پایان( تمرین ۀجلس آخرین تا سپس .یافت افزایش

 قلب ضربان .شد حفظ مدت این )سیزدهم ۀهفت

 تمرین شدت .شد بهسامح 220 –سن لوفرم زا بیشینه

 ۀمنطق .گردید ترلکن سنج  ضربان کمربند از استفاده با
 اگر .بود شده مشخص فرد هر برای قلب ضربان

 ،بود نظر مورد ۀمنطق از تر  پایین شده  شمارش ضربان
 مورد ۀمنطق از بالاتر اگر و افزایش را سرعتش فرد

 از بعد البته .داد  می کاهش را خود سرعت ،بود نظر

 سرعت توانست  می راحتی به آزمودنی جلسه، چند

 دویدن به یکنواخت سرعت با و کند متنظی را خود

 با سردکردن عمل جلسه، هر انتهای در .بپردازد

 مدت به نرمشی و کششی حرکات نرم، دوی اجرای

 .شد انجام دقیقه 10
 با آزمودنیها شدن آشنا و هماهنگی منظور به

 کنترل نیز و قلب ضربان شمارش و تمرینات ۀبرنام

 آمادگی ناتتمری جلسه 3 آزمودنیها، غیاب و حضور

 نظر در تحقیق این تمرینات ۀبرنام شروع از پیش

 .شد گرفته

  مقاومتی تمرینات
 هر و هفته 13 شامل نیز مقاومتی گروه تمرینات

 10 از بود عبارت تمرین ۀبرنام .بود جلسه 3 هفته

 و کششی حرکات آرام، دویدن( کردن  گرم دقیقه
 به ایستگاهی حرکت 11 انجام سپس و )نرمش

 پرس حرکات ترتیب به ایستگاهها .ای  دایره صورت

 اکستنشن پروانه، پارویی، حرکت سینه، پرس پا،

 ،بازو جلو مایل، تااسک بازو، پشت سرشانه، پا، ساق
 طراحی طوری ایستگاهها .ندبود نشست و دراز و

 تقویت را بدن بزرگ عضلات گروه که ندبود شده

 را مشابهی عضلات هم سر پشت ایستگاه دو و دنکن

 بود عبارت جلسه هر در تمرین ۀبرنام .ندننک تقویت

 % 60 -50 شدت با و بیشینه تکرار 12 با ست 4 از
1RM، و ،ثانیه 30 ایستگاهها بین استراحت زمان 
 دور هر پایان یعنی( ست هر بین استراحت زمان

 شده طراحی ای  گونه به بار  اضافه اصل .ثانیه 90 )دایره

 بیشینه تکرار آزمون تمرین، تههف 4 هر از بعد که بود

 وزنه مقدار و شود انجام ایستگاه هر در فرد هر برای

 5 نیز سردکردن ۀمرحل .گردد تنظیم آن اساس بر
 .شد گرفته نظر در دقیقه

 مقاومتی، تمرینات شروع از قبل هفته یک

 ۀبرنام و شدند دعوت تمرین سالن به آزمودنیها
 وزنه ماشینهای با ارک ۀنحو و ،ایستگاهها نام تمرینات،

 پین بیشتر، راحتی برای .شد داده آموزش آنها به

 .گردد حذف ماشین از مقاومت تا شد برداشته ها  وزنه
 15 ست یک تا شد خواسته کنندگان  شرکت از

 ۀشیو .نمایند کامل ایستگاه هر روی بر را تکراری
 آموزش گیری  نفس نحوۀ و وزنه کردن بلند مناسب

 وزنه اتاق به آزمودنیها ساعت 48 از بعد .شد داده

 هر برای آنها ۀبیشین تکرار یک آزمون تا ندبرگشت

 تکراری 12 تا 10 ست یک .گردد تعیین ایستگاه

 ها  وزنه تدریج به محقق و شد انجام کردن گرم برای

 1RM قدرت حداکثر به آزمودنی تا داد افزایش را

 محقق ،بیشینه تکرار به رسیدن برای .کند پیدا دست

 7 در آزمودنی که کرد  می ریزی  برنامه طوری
 .برسد کوشش حداکثر به حرکت
 بیشینه، تکرار یک آزمون تعیین از بعد ساعت 72

 آزمودنیها تا شد گرفته نظر در تمرین جلسه 2
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 تمرین بندی زمان با و دنآور دست هب را اولیه آمادگی

 مات،اقدا این از بعد .شوند آشنا ستها و ایستگاهها بین

 شده بیان شرایط طبق هفته 13 مدت به تمرینی ۀبرنام

 .گردید آغاز

  آماری روشهای
 موجود متغیرهای توزیع بودن طبیعی تعیین برای

ف یرندر تحقیق از آزمون کلموگراف اسم               
 ییرهالیز واریانس چندمتغ  ـ از آزمون آن   .شداده  ـاستف

)MANOVA( و گروهها بودن همگن بررسی برای 
 در تحقیق در موجود متغیرهای از یک هر ۀمقایس نیز

 دارامعن صورت در .شد استفاده گانه  سه گروههای

 .گردید استفاده بنفرونی تعقیبی آزمون از بودن
 .شد انجام SPSS افزار  نرم با آماری عملیات تمامی
 .بود >05/0P آزمودنیها داریامعن سطح

 ها  یافته
 2 و 1 جدول در پژوهش های  یافته که طور همان

 ،WHR بر مقاومتی و هوازی تمرینات ،دهد  می نشان
 ندارد، داریامعن ثیرأت بدن وزن و ،بدن ۀتود شاخص

 طور به را بدن چربی درصد تمرینات این ولی

 تمرینات که طوری به می دهند، کاهش معناداری

 بدن چربی وضعیت درصدی 46/14 بهبود به هوازی

 این در یرصدد 52/19 بهبود به مقاومتی تمرینات و

 باعث تمرینات این همچنین .می انجامند شاخص

 که طوری به ،گردید max2VO دارامعن افزایش

 و درصد16/26 را max2VO هوازی تمرینات
 بهبود درصد 27/18 را شاخص این مقاومتی تمرینات

 دارامعن کاهش به هوازی و مقاومتی تمرینات .داد

ICAM-1 و –E هک طوری به انجامید، سلکتین 
 6/27 و ICAM-1 در درصد 69/17 هوازی تمرینات

 ترتیب به( آورد پدید کاهش سلکتینE–  در درصد

039/0P= 038/0 وP=( به مقاومتی تمرینات و 

 2/30 کاهش و ICAM-1 درصدی 75/26 کاهش

 و =007/0P ترتیب به( انجامید سلکتین E– درصدی
005/0P=.( هوازی، تمرینات گروه سه البته 

 در مستقل متغیرهای اعمال از قبل کنترل و ،مقاومتی

 .نداشتند یکدیگر با داریامعن تفاوت شاخصها این

  گیری  نتیجه و حثب
 تمرینات که بود این پژوهش این ۀیافت ترین مهم

 ICAM-1 دارامعن کاهش باعث استقامتی و مقاومتی

 این ملکولها این بارۀدر .دنشو  می سلکتین - E و

 نقش شرایین تصلب شروع در که شده مطرح فرضیه

 در چسبان ملکولهای موضعی بروز .دارند مهمی

 نشان داده شده است      نیز ات تصلب شرایین  ـایعـض
 داده نشان مطالعه چندین در مثال برای .)24،9،19(

 سندرومهای در ICAM-1 پلاسمایی تظغل شده

 و )6،21،7،14،23( یابد  می افزایش شرایین تصلب
 با ICAM-1 ۀپای سطوح شده دهدا نشان مطالعه دو در

زایش خطر حوادث کرونری آینده همراه است        ـاف
 در را ورزشی فعالیتهای نقش مسئله این .)22و14(

 تر  روشن یعروق - قلبی بیماریهای از پیشگیری

 .سازد  می
 معدودی تحقیقات به کردیم بررسی که آنجا تا

 بر را مقاومتی و هوازی تمرینات ثرا که برخوردیم
ی د زیکار .ان بررسی کرده باشند   ـای چسب ـولهملک
 شـاهـک شـارانـهمک و دیـهم و ،شـارانـهمکو  

ICAM-1 مشاهده آزمودنیها وزن کاهش از بعد را 

 کاهش همکارانش و هیرویوکوی .)11و29( کردند

ICAM-1 و –E وزن کاهش از بعد را سلکتین 

 این در که است ذکر به لازم البته .کردند مشاهده

 ورزش و غذایی رژیم طریق از وزن کاهش تتحقیقا

 .)15( شد انجام
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  شاخصهای فیزیکی و فیزیولوژیکی گروههای تجربی و کنترل قبل و بعد از تمرینات. 1جدول 

 قبل از تمرین بعد از تمرین

  تمرین هوازی تمرین مقاومتی کنترل
 کنترل

 
 یتمرین مقاومت

 
 تمرین هوازی

 
 گروه/ شاخصها 

   15/3 ± 62/38 18/3± 87/40 09/5 ± 32/41  )سال(سن 

   37/5 ±56/171 29/4 ± 18/170 02/6 ± 7/172  )متر  سانتی(قد 

99/8 ± 3/84 46/10 ± 62/81 34/7 ± 83/83 99/10 ± 62/83  )کیلوگرم(وزن  ±05/83 76/6 31/82 ± 97/9

6/3 ± 47/26 *11/4± 31/18 *02/3 ± 53/19 61/4 ± 61/25 38/1 ± 75/22 88/1 ± 83/22  درصد چربی بدن

59/4 ± 42/29 52/2 ± 07/28 14/2 ± 81/27 59/4± 42/29 32/2 ± 29/28 17/2 ± 93/27   بدن تودۀشاخص

)کیلوگرم مترمربع(      
04/5 ± 5/20 *8/7 ± 12/29  *86/4 ± 22/33 36/6 ± 23 84/8 ± 62/24 82/4 ± 33/26 VO2max 

      )min/kg/ml( 

002/0 ± 95/0 004/0 ± 94/0 006/0 ± 91/0 002/0 ± 96/0 003/0± 95/0 006/0 ± 95/0 WHR 

 )متر(      

 . اعداد به صورت میانگین و انحراف استاندارد بیان شده است: توجه
 .دار استا معن001/0تفاوت با گروه کنترل در سطح * 

 
  و بعد از تمریناتان گروههای تجربی و کنترل قبلبسچشاخصهای مولکولهای . 2جدول 

 قبل از تمرین بعد از تمرین

  تمرین هوازی تمرین مقاومتی کنترل
 کنترل

 
 یتمرین مقاومت

 
 تمرین هوازی

 
گروه/ شاخصها 

9/66 ± 7/423 **9/66 ± 4/299 *9/81 ± 6/325 4/66 ± 3/416 2/173 ± 7/408 7/100 ± 6/395 ICAM-1 
      (ng/ml) 

23/7 ± 91/76 **22/8 ± 81/61 *35/9 ± 56/65 9/7 ± 12/76 31/29 ± 56/88 34/31 ± 56/90 E-سلکتین 
      (ng/ml) 

 . معنی دار است01/0در سطح  **     .      معنی دار است05/0در سطح  *        .اعداد به صورت میانگین و انحراف استاندارد بیان شده است: توجه

 
 ار ICAM-1 کاهش همکارانش و ولوسپآدامو

 مشاهده قلبی بیماران در ورزشی تمرینات از بعد

 رکاب از بود عبارت تحقیق این در تمرینات .کردند

 آزمودنیها بیشینۀ قلب ضربان درصد 80 تا   70زدن با   

 این نتایج با همسو نوعی به حاضر تحقیق نتایج .)2(

 مداخله نوع و آزمودنیها نوع گرچه است، تحقیقات

 افزایش همکارانش و یومبا تحقیق در .دارد تفاوت

ICAM-1 با که شد مشاهده استقامتی تمرینات از بعد 

 و بایوم البته .است مغایر حاضر تحقیق ۀنتیج
 سازوکارهای به را افزایش این علت همکارانش

 میدانی دو ورزشکاران در عفونتها برابر در حفاظتی

 ).4( ندده ادا نسبت
 E– و ICAM-1 کاهش سازوکارهای بارۀدر

 نظر به استقامتی، و مقاومتی تمرینات از بعد تینسلک
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 بدن چربی درصد کاهش به کاهش این رسد  می

 نیز همکارانش و هیرویوکی .باشد مربوط آزمودنیها

 بویژه چاقی با را سلکتین E– و ICAM-1 ارتباط

 چربی بافت ).15( کردند گزارش بدن مرکزی چاقی

عهده دارد  التهابی را بر      ای پیش ـایتوکینهـرشح س ـت
)28.( 

رسد در بین سایتوکینهای مختلف          به نظر می   
αTNF- و IL-6 زیرا ،کنند  می ایفا را اصلی نقش 

 عملکرد بر ،)17( دنشو  می رها و تولید چربی بافت در

 ژنی بیان یا تولید و ،)5( می گذارند اثر اندوتلیال

 می کنندک  سبان را تحری  چ ملکولهای و شیموکینها

 به بدن چربی درصد کاهش رسد  می نظر به ).16(

 این کاهش و می انجامد IL-6 و -αTNF کاهش

 را چسبان ملکولهای ترشح و تولید سایتوکینها

 .دهد  می کاهش
 ر اثر تمریناتبسلکتین  E– و ICAM-1 شـکاه

CRP1 کاهش به است ممکن مقاومتی و استقامتی
 

 تحت عمدتاً کبد از CRP سنتز زیرا ،باشد طمربو

 و پاسکری طرفی از .)12( است IL-6 کنترل
E– و ICAM-1 بروز CRP ندددا نشان همکارانش

 افزایش انسان اندوتلیال سلولهای در را سلکتین

 ).20( دهد  می
 ملکولهای کاهش در دیگر احتمالی سازوکار

 مقاومتی و استقامتی تمرینات اثر رب چسبان

 شده داده نشان .است آزاد اکسیژن دیکالهایرا

 ملکولهای بروز باعث اکسیژن آزاد رادیکالهای

 دفاع شده داده نشان طرفی از ).1(   شوندمی چسبان

 تقویت ورزشی تمرینات اثر رب اکسیدان  آنتی

 دفاع تقویت بنابراین ).26،18،13( گردد  می

 عاقبمت و اکسیژن آزاد رادیکالهای از اکسیدانی  آنتی

 . می کاهد چسبان ملکولهای آن

                                                 
1. C Reactive protein 
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