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پلاسماي مردان  ANPو سرعتي بر مقاومتي  اتتأثير تمرين
   غيرورزشكار

 
  2علي اصغر رواسي _  1ساسان نقي زاده 

دانشكدة تربيت بدني و علوم ورزشي،  ، استاد. 2گاه تهران، ايران، كارشناس ارشد تربيت بدني دانش.1
   تهران، ايراندانشگاه 

  
  چكيده

هدف از اين تحقيق، بررسي تأثير هشت هفته . كند مي ترشح و توليد ناتريورتيك دهليزي پپتيد هورموني به نام قلب،
بودند كه  ورزشكارغير سالم مرد 36 هاي تحقيق، آزمودني .ورزشكار بودغيردر مردان  ANPو سرعتي بر  مقاومتي تمرين

سال، سرعتي با  1/33 ± 9/2سن  :انحراف معيار±مقاومتي با ميانگين(نفري  12گروه  سه تصادفي به طور به
 .تقسيم شدند) سال 6/32 ± 6/2سن  :انحراف معيار±سال، كنترل با ميانگين 1/32 ± 5/2سن  :انحراف معيار±ميانگين

گروه برنامة تمريني  و RM1 80- 50حركت، 5/ست  5روز در هفته،  3هفته، 8گروه مقاومتي شامل برنامة تمريني 
 200بار  1- متر 100بار  2 -متر 60بار  3 -متر30بار  3 -متر20بار 4 - متر 10بار  5روز در هفته،  3هفته،  8 سرعتي

 براي خوني نمونة دو تمرين از دورة عدب و قبل .بود و گروه كنترل در اين مدت هيچ برنامة تمريني نداشتند متر

، هاي تي زوجي آزمون، توصيفيآمار  و) 18ة نسخ( Spssرافزا از نرمها با استفاده  داده. گرفته شدANP گيري اندازه
نتايج نشان داد هشت  .شدوتحليل  تجزيه P ≥05/0داري اسطح معنتوكي در آزمون تعقيبي  ويكطرفه  تحليل واريانس

سرعتي  ومقاومتي  گروه دو در. )P≥05/0( پلاسما شد ANPدار او سرعتي موجب افزايش معن ومتيمقا هفته تمرين
داري اتفاوت معن و سرعتيمقاومتي دو گروه بين گروه كنترل و و  )P=106/0( پلاسما ANPدر دارياغيرمعن تفاوت

 در تغييراتي قاومتي و سرعتيم تمرينات گفت كه توان مي حاضر تحقيق هاي يافته براساس ).P=000/0( مشاهده شد

 اين در واسطة تغيير به سالم افراد در بدني فعاليت سودمند تأثيرات احتمالاً و كند ايجاد مي ANPهورمون  سطوح

  .باشد ها شاخص
  

  هاي كليدي واژه
  .پلاسما ANP ، تمرين مقاومتي و سرعتي، غيرورزشكار مرد

                                                           
   09183596754:  تلفن: نويسندة مسئول Email :showanp@yahoo.com                                                           
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  مقدمه
 ،خونبر پمپ  قلب علاوه .اند هاي مربوطه ريز و هورمون د درونغد هاي مهم در بدن انسان، از جمله اندام

ترشح  ANP( 1(ادرارآور دهليزي پپتيد نامه ب اي عمل كرده و ماده ريز درون ةهمانند يك غد
هاي  اي در سلول ذخيره 2هاي پپتيدي است كه به شكل گرانول ي پليپروتئين هورمون  ANP.كند مي

 طور به ANPهورمون . شود ها به مقدار كم ديده مي جود دارد و در بطنميوكارد دهليزهاي پستانداران و

 عوامل و كند تغيير مي مناسب هاي محرك به پاسخ در آن قدارم اما شود، مي ترشح قلب از پيوسته

 به در پاسخANP اند كه هورمون داده نشان قبلي تحقيقات .دارند نقش آن ترشح و سنتز كنترل در مختلفي
، فعاليت ورزشي، )افزايش مايعات بدن(هيپرهيدراسيون ها،  رگ ةديوارقلب، كشش  هليزيدديوارة كشش 
و  II-آنژيوتانسين، افزايش )افزايش غلظت سديم( هيپرناترمي، )ميوكارد مانند انفاركتوس(ي بطن آسيب

  ).20،18،17،3،1(شود  ترشح مي) قوي عروق ةكنند تنگ( اندوتلين
 اين فيزيولوژيكي اما آثار دارد، نقش خون حجم و فشار تنظيم در كه عاملي است اين هورمون اغلب

 قلب، )تراشه ةكنند شل اي شكم، هاي ماهيچه سلول ةكنند شل( بر ريه است و گسترده بسيار هورمون
 تم عصبي مركزيسسي، )افزايش در قطر عروق خوني كرونري عملكرد بطن چپ، ده قلب، كاهش برون(
ثير بر حجم و أت تنظيم نواحي مغز، افزايش ليپوليز، افزايش ضربان قلب، يك،جلوگيري از فعاليت سمپات(

افزايش در ،3)ناتريورتيك( دفع سديمافزايش  افزايش در سرعت فيلتراسيون گلومرلي،( كليه، )فشار خون
كورتيزول و  كاهش آلدسترون، كاهش فعاليت رنين پلاسما،( ها هورمون، )ها حجم ادرار و الكتروليت

 ةجلوگيري از ترشح شير آن، آثارازوپرسين يا  جلوگيري از ترشح آرژنين و ش سطوح تستوسترون،افزاي
 )كاهش فشار خون( صاف عروقي ةو عضل )بدن وساز سوخت در هم ريختن ترشح انسولين و لوزالمعده،
 و پاتولوژيكي هاي وضعيت از بسياري در آن گردشي سطوح و ،)18،17،16،14( گذارد تأثير مي

 و سيستمي عملكرد تنظيم اين هورمون در نقش به توجه با رو ازاين). 16( كند مي تغيير زيولوژيكيفي
 بدني و نوع فعاليت بدني فعاليت مانند مختلف عوامل اثر در آن سطوح تغييرات بدن، بررسي هموستاز

 آثار خصوص رد  .كند فراهم قلبي اختلالات و كنترل پيشگيري زمينة در اي ارزنده اطلاعات تواند مي

 و اند ام شدهانج زيادي تحقيقات  ANPمقاومتي بر هورمون بدني و تمرينات استقامتي و منظم فعاليت

                                                           
1. Atrial Natriuretic peptide 
2. Granules 
3. Natriuretic 
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و  2مورو، )2005(و همكاران 1انگلمنمثال  براي). 1- 17،16،12(اند  كرده گزارش را نقيضي و ضد نتايج
موجب  د كه تمرين استقامتياي گزارش كردن در تحقيقات جداگانه )2008( 3پنو  )2009( همكاران

  ).4،10،13(پلاسما شده است  ANPدر مقدار داري اافزايش معن
هاي صحرايي نژاد  را در موش  ANPهفته تمرين مقاومتي بر 5تأثيرات ) 2008( و همكاران 4سوزا 

شد  ANPدر اين تحقيق نشان داده شد كه تمرين مقاومتي موجب افزايش مقدار . ويستار بررسي كردند
ويستار را بعد از دو ماه تمرين  هاي نژاد  در موش ANPنيز افزايش ) 2010( و همكاران5ليپاري). 17(

هفته تمرين  12تأثير  )2011(زاد و همكاران  در تحقيقي ديگر سجاد احمدي). 8(مقاومتي نشان دادند 
هاي   يافته. نددر مردان سالم را بررسي كرد ANP،BNPهاي قلبي  مقاومتي بر سطوح استراحتي هورمون

 ANP،BNP قلبي هاي هورمون استراحتي سطوح در تغييري مقاومتي تمرين كه اين پژوهش نشان داد
 ها شاخص اين در تغيير ةواسط به سالم افراد در بدني فعاليت سودمند آثار احتمالاً اينكه و كند ايجاد نمي

   ).16(نيست 
فزاينده روي نوار گردان با  ةاليت زير بيشيننشان دادند آزمون فع )1995( همكاران و 6كوك كونن

  ).7( پلاسماي دو نژاد مختلف اسب شده است ANPزياد موجب افزايش مقادير سرعت 
گردان تأثيري بر  مدت روي نوار هفته فعاليت طولاني 22 كه ددننشان دا )2002( همكاران وايلكا 

ANP نداشته است)پرفشار خوني متوسط چاق ژنتيكي و مبتلا به (دو گروه موش صحرايي  يپلاسما 
 11نشان دادند پس از انجام آزمون فعاليت هوازي بيشينه توسط نيز  )2004( همكاران و 7بنتسن).5(

نسبت به حالت استراحت در هر دوگروه سالم و  ANP مقدار بيمار با نقص مزمن قلب، 7فرد سالم و
  ).2( بيمار يكسان بوده است

 و كنند مي ايفا ريوي-قلبي عوامل وVo2max توسعة  در بيشتري مسه استقامتي تمرينات اگرچه
 تحت بيشتر تمرينات طريق اين از كرونري سرخرگ اختلالات از ناشي عروقي - قلبي خطرزاي عوامل
 افزايش و عضلاني استقامت قدرت، سرعت و افزايش با تمرينات مقاومتي و سرعتي گيرند، مي قرار تأثير

 كنترل براي استقامتي تمرينات تكميل تأثيرات و پايه متابوليسم ميزان بهبودب سب عضلاني تودة حجم و
                                                           

1. Engelmann 
2. Moro 
3. Pan 
4. Souza 
5. Iipari 
6. Kokkonen 
7. Bentzen 
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هاي سريع و همچنين توليد نيرو در طول  همچنين تمرينات سرعتي توانايي واكنش. شوند مي وزن
 اهميت. بخشد هوازي را بهبود مي هاي شديد و ظرفيت توليد نيرو و انرژي از طريق مسير بي فعاليت

 مشخص شده پزشكي علمي در جوامع عملكرد، بهبود و توانايي سلامت و سرعتي در اومتيمق تمرينات
  .است

. به ورزش مشاهده شده است ANPدر تحقيقات بسياري تغييرپذيري زيادي در پاسخ هورمون
گرفته در زمينة پاسخ اين هورمون به تمرينات، نتايج متناقضي را نشان  هاي انجام بررسي پژوهش

دليل تفاوت در شدت، حجم، مدت، زمان استراحت، سن و سطح آمادگي جسماني  هدهد كه ب مي
و  مقاومتي تمرينات هفتههشت  ثيرأتبنابراين تحقيق حاضر با هدف بررسي . ها بوده است آزمودني
 .و رفع تناقضات و ابهامات موجود انجام گرفت ورزشكاران غيرپلاسماي مردANP بر سرعتي

 

  روش تحقيق
عنوان جامعة آماري انتخاب  كلية دبيران شهرستان پاوه به. تجربي است ين پژوهش نيمهروش انجام ا

عنوان نمونة آماري از دبيران  نفر به 36با توزيع پرسشنامه در ميان دبيران شهرستان، سرانجام . شدند
بعد از . صورت داوطلبانه انتخاب شدند شهرستان پاوه كه سابقة فعاليت ورزشي و بيماري نداشتند، به

ها، از آنها دعوت شد تا در تمرينات  تشريح اهداف تحقيق و چگونگي مراحل انجام آن براي آزمودني
اطلاعات مربوط به سن، . نامة كتبي گرفته شد از اين افراد براي شركت در پژوهش، رضايت. حضور يابند

، )نفر 12( مقاومتي تمرينطور تصادفي در سه گروه  ها به سپس آزمودني. قد و وزن تمام افراد ثبت شد
يك هفته قبل از شروع برنامة تمريني، سه . قرار گرفتند )نفر 12( و كنترل )نفر 12(سرعتي تمرين 

  .ها گذاشته شد جلسة آشنايي تمرين با وزنه و نوع تمرينات سرعتي براي آزمودني

  برنامة تمرينات مقاومتي
. دقيقه بود 45مدت هر جلسة تمرين . جلسه بود 3هفته و هر هفته  8برنامة تمرينات مقاومتي شامل 

و سپس اجراي ) دويدن آرام، حركات كششي و نرمش(دقيقه گرم كردن  10ساخته شامل  تمرين محقق
اي طراحي شده بود  بار به گونه اصل اضافه. آمده است، بود 1حركت كه برنامة تمريني آن در جدول  5

ينه براي هر فرد در هر حركت انجام و مقدار وزنه براساس روز، آزمون يك تكرار بيش 15كه بعد از هر 
اي كه شخص در دامنة كامل يك حركت  يك تكرار بيشينه يعني حداكثر مقدار وزنه. شد آن تنظيم مي

  .دقيقه در نظر گرفته شده بود 5مرحلة سرد كردن نيز . كند خاص، فقط براي يك بار بلند مي
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 يبرنامة تمريني گروه مقاومت. 1جدول 

 فاصلة استراحت شدت تكرار ست ها حركت زمان
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

هشت 
 هفته

 
 

پرس 
 سينه

 

اول
 دوم
 سوم
 چهارم
پنجم

8
8 
8 
5 
8

درصد دو تكرار بيشينه50
درصد يك تكرار بيشينه 60  
درصد يك تكرار بيشينه 70  
درصد دو تكرار بيشينه 80  
درصد يك تكرار بيشينه60

 

 

زمان استراحت بين 

  30حركات 

ثانيه و بين هر ست 

ثانيه 90  

پرس 
سرشانه 
 با هالتر

اول
 دوم
 سوم
 چهارم
 پنجم

8
8 
8 
5 
8 

درصد دو تكرار بيشينه50
درصد يك تكرار بيشينه 60  
درصد يك تكرار بيشينه 70  
درصد دو تكرار بيشينه 80  
درصد يك تكرار بيشينه 60  

جلوبازو 
 با

 هالتر

اول
 دوم
 سوم
 چهارم
 پنجم

8
8 
8 
5 
8 

درصد دو تكرار بيشينه50
درصد يك تكرار بيشينه 60  
درصد يك تكرار بيشينه 70  
درصد دو تكرار بيشينه 80  
درصد يك تكرار بيشينه 60  

 
 اسكات

 

اول
 دوم
 سوم
 چهارم
 پنجم

5
5 
5 
5 
5 

درصد دو تكرار بيشينه50
درصد يك تكرار بيشينه 60  
درصد يك تكرار بيشينه 70  
بيشينه درصد دو تكرار 80  
درصد يك تكرار بيشينه 60  

ليفت
 مرده

 

اول
 دوم
 سوم
 چهارم

5
5 
5 
3 

درصد يك تكرار بيشينه50
درصد يك تكرار بيشينه 60  
درصد يك تكرار بيشينه 70  
درصد دو تكرار بيشينه 80  

  

  برنامة تمرينات سرعتي 
مدت هر جلسة . جرا شدا) جلسه در هفته 3هفته و  8(جلسه  24برنامة تمرينات سرعتي در مدت 

دويدن آرام، حركات كششي و (دقيقه گرم كردن  10ساخته شامل  تمرين محقق .دقيقه بود 45تمرين 
بعد از هر دو هفته يك . آمده است، بود 2و سپس انجام تمرينات سرعتي كه برنامة آن در جدول ) نرمش

در پايان هر جلسة  دقيقه 5ه مدت سرد كردن اصولي ب. شد ها افزوده مي تكرار در هر كدام از مسافت
  .تمريني در نظر گرفته شده بود
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  برنامة تمريني گروه سرعتي. 2جدول 

 فاصلة استراحت تكرار مسافت زمان

 
 

 هشت هفته

 5متر10
  5زمان استراحت بين هر بار دويدن
ثانيه و بين هر بار عوض كردن 

ثانيه 45مسافت دويدن   

4متر20
3متر30
3متر60
2متر100
1متر200

  

  گيري وسايل اندازه
 آزمايش، ةلول استريل، 18و  20 ةسرسوزن نمر سي، سي 10سرنگ  گارو،( وسايل ديگر سرنگ و

 وژ براي جدا كردن سرم،يدستگاه سانتريف ها، براي گرفتن خون آزمودني )الكل و چسب سفيد طبي پنبه
، فريزر 1استفاده از روش آزمايشگاهي الايزابا  ANPرمون بيومديكا براي سنجش هو كيت ساخت شركت

هاي پلاسمايي  گراد زير صفر براي حفظ و نگهداري نمونه سانتي ةدرج 65آزمايشگاهي كه قابليت دماي 
مدل سكا ساخت آلمان با دستگاه قدسنج  ،با حساسيت يك صدم ثانيهسنج ساخت سوئيس  زمان، خون

با ها، ترازوي استاندارد پزشكي ساخت آلمان  گيري قد آزمودني هبراي اندازحساسيت يك دهم متر 
  .استفاده شد گيري وزن افراد براي اندازهحساسيت يك دهم كيلوگرم، با كفش 

  گيري خون نمونه
بعد از اتمام و قبل ( پلاسما در دو مرحله ANPها براي تعيين غلظت  هاي خوني سه گروه آزمودني نمونه

هاي خوني در  وتحليل آزمايشگاهي نمونه تجزيه .ن آزمايشگاه گرفته شدتوسط تكنيسي )تمرينات
  .گرفتآزمايشگاه مركز غدد بيمارستان شريعتي تهران انجام 

  ANP گيرى هورمون اندازه
 .استفاده شد) Elisa(سنجش ايمنى آنزيم روش  از ANPدر اين تحقيق براي سنجش هورمون 

راديواكتيو از فعاليت آنزيمى  ةجاى ماد ى اين است كه بهتفاوت اساسى اين روش با سنجش راديوايمن

                                                           
1  .  ELisa 
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شود كه به آنزيم  از هورمونى استفاده مى نشاندار، جاى هورمون به ،عبارت ديگر به .شود استفاده مى
اين آنزيم آن  اين آنزيم در محيط باشد، )واكنشگر ةماد( سوبستراى كه درصورتى .پراكسيداز متصل است

عبارتى  توليدشده و به ةورداتوان مقدار فر سنجى مى با روش رنگ .كند ى تبديل مىرنگين ةوردارا به فر
پلاسما به  ةهورمون در نمون در سنجش ايمنى آنزيم تعيين مقدار .هورمون نشاندار را تعيين كرد قدارم

  .گيرد كمك منحنى استاندارد انجام مى
  هاي آماري تحقيق  روش

در بخش آمار . استفاده شد ها جدولهاي توصيفي در قالب  از روششده  آوري براي توصيف اطلاعات جمع
هاي هر مرحله ارزيابي  اسميرنوف طبيعي بودن داده-استنباطي، ابتدا از طريق آزمون آماري كولموگروف

از  آزمون و پس آزمون پيش ةپلاسماي دو گروه فعاليت در مرحل ANPميانگين  ةبراي مقايس سپس. شد
تحليل هاي مورد بررسي، از آزمون آماري  اي تعيين تفاوت بين مقادير متغير گروهو برآزمون تي زوجي 

در صورت مشخص شدن اختلاف معنادار هر متغير از آزمون تعقيبي توكي . يكطرفه استفاده شدواريانس 
در نظر  05/0كمتر از  دارياسطح معن. ها استفاده شد منظور مشخص شدن تفاوت بين هريك از گروه به

  .انجام گرفت 18نسخة   SPSSافزار  نرم ها با دادهوتحليل  تجزيه. ه شدگرفت
  

  ي تحقيقها نتايج و يافته
و  آزمون پيش ةپلاسما در مرحل ANPميانگين و  3در جدول فردي هاي انحراف معيار ويژگي و ميانگين

  .شده است آورده 1شكل آزمون در  پس
  ها آزمودنيي هاي فرد مشخصه انحراف معيار و ميانگين. 3جدول

  )كيلوگرم( وزن  )متر  سانتي(قد   )سال(سن   گروه
  75/71±6/4  7/176±2/4 1/33±9/2 )نفر12( قدرتي
  67/ 6 ±4/7  3/177±5/3 1/32±5/2 )نفر12( سرعتي
  6/71 ±9/7  7/179±9/2 6/32±6/2 )نفر12( كنترل
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 آزمون سه گروه سرعتي، قدرتي و كنترل آزمون و پس حلة پيشپلاسما در مر ANPميانگين . 1شكل 

گروه فعاليت در  سهپلاسماي  ANPميانگين  ةنتايج آزمون تي زوجي براي مقايس، 4 در جدول
ميانگين  ةبراي مقايسيكطرفه نتايج آزمون تحليل واريانس ، 5در جدول ،آزمون و پس آزمون پيش ةمرحل

ANP  ذكر شده  آزمون و پس آزمون پيش ةدر مرحل )كنترل سرعتي و، مقاومتي(پلاسماي سه گروه
  . است

  
 آزمون پيش ةگروه در مرحل سهپلاسماي  ANPميانگين  ةمقايس براي نتايج آزمون تي زوجي .4جدول

  آزمون و پس
 p مقدار t مقدار هاتعداد نمونه مرحله                     گروه    
 

  مقاومتي
  000/0*  475/14  12 آزمونپيش
 12 آزمونپس

 
  سرعتي

  000/0*  715/12  12 آزمونپيش
 12 آزمونپس

 
  كنترل

  039/0*  345/2 12 آزمونپيش
 12 آزمونپس

  .معنادار است P ≥05/0در سطح  *

0
1
2
3
4
5
6
7
8

سرعتي قدرتي كنترل

پيش آزمون
پس آزمون
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 ةگروه در مرحل پلاسماي سه ANPميانگين  ةمقايسآزمون تحليل واريانس يكطرفه براي . 5جدول
  مونآز و پس آزمون پيش

  p مقدار   Fمقدار    مرحله                               گروه 

  

ANP   
  پلاسما

  276/0  338/1  آزمون پيش

  000/0*  598/93  آزمون پس

 .معنادار است P ≥05/0در سطح *

است، تغييرات  05/0تر از  كه بزرگ) =P  )276/0Pشود، با توجه به مقدار طوركه ملاحظه مي همان
ANP اما تغييرات . تفاوت معناداري نكرده است سه گروهمون آز در پيشANP سه گروهآزمون  در پس 

كه  استفاده شدتوكي گروهي نيز از آزمون تعقيبي  براي تعيين اختلاف درون .)=000/0P(معنادار است 
  .آورده شده است 6نتايج آن در جدول 

  وه پس از آزمونپلاسما در سه گر ANPنتايج آزمون تعقيبي توكي دربارة . 6جدول
  كنترل  مقاومتي  سرعتي  گروه  آزمون پيشين

آزمون تعقيبي 

  توكي

 =106/0P= *000/0P*  -   سرعتي

 =10/1M=  -  *000/0P  مقاومتي

  -  =M= 69/6-M-59/5  كنترل

  .معنادار است P ≥05/0در سطح  *
  

 :نشان دادتوكي نتايج آزمون تعقيبي 

ندارد داري وجود اآزمون تفاوت معن پس ةي در مرحلو سرعتمقاومتي پلاسماي دو گروه  ANPبين  
)106/0P=(؛  

دارد داري وجود اآزمون تفاوت معن پس ةو كنترل در مرحلمقاومتي پلاسماي دو گروه  ANPبين  
)000/0P=(؛  

 داردداري وجود اآزمون تفاوت معن پس ةپلاسماي دو گروه سرعتي و كنترل در مرحل ANPبين  
)000/0P=(.  
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  گيري نتيجهبحث و 
 .ورزشكار بودغيردر مردان  ANPو سرعتي بر  مقاومتي هفته تمرين 8هدف از اين تحقيق، بررسي تأثير 

 .اند كرده گزارش را نقيضي و ضد نتايج قبلي تحقيقاتANP سطوح بر تمرين استقامتي تأثير زمينة در
. بررسي كردند  ANPهاي تغلظ ، آثار تمرينات استقامتي را بر)2005(  1و همكاران انگلمن مثال، براي

 ).4(پلاسما ايجاد كرده است  ANPدر مقدار داري اافزايش معننتايج نشان داد كه تمرينات استقامتي 

   ).2(اند  كرده هوازي گزارش تمرين به پاسخ در را  ANPتغيير  نيز عدم ديگري محققان
موجب افزايش  متيمقاو هفته تمرين 8كه ، نشان داد ANPبر هورمون مقاومتي تمرين نتايج

نتايج اين پژوهش با نتايج پژوهش سوزا و همكاران  .ورزشكار شدغيرپلاسما در مردان  ANPدار امعن
را پس از تمرين مقاومتي گزارش  ANPهورمونكه تغيير معنادار ) 2010(، ليپاري و همكاران )2008(

 تمرين كه بيان كردند) 2011(زاد و همكاران  كردند، همخواني دارد و با نتايج پژوهش سجاد احمدي

كند، مغاير است  ايجاد نمي ANP،BNP قلبي هاي هورمون استراحتي سطوح در تغييري مقاومتي
، روش ارزيابي، ها دليل تفاوت گروه مورد بررسي، سن آزمودني نتايج متفاوت ممكن است به). 17،16،8(

اند، مقدار  حقيق حاضر را تأييد كردهتحقيقاتي كه نتيجة ت). 17،13،12،11،8(شدت و مدت تمرين باشد 
توان از تحقيق  در اين زمينه مي. اند كرده گيري اندازه دورة تمرين از بعد و را بلافاصله قبل ANPهورمون

ها بلافاصله پس از دورة تمرين  را در موش ANPنام برد كه مقدار هورمون) 2010(ليپاري و همكاران 
دليل روش  ج پژوهش حاضر با ديگر تحقيقات موجود ممكن است بهتفاوت نتاي). 8(گيري كردند  اندازه

ساعت پس 48را    ANP ، مقدار هورمون)2011(زاد و همكاران  ارزيابي باشد، براي مثال سجاد احمدي
در . تواند دليل ديگر اين تضاد باشد ها نيز مي سن آزمودني). 16(گيري كردند  از دورة تمرين اندازه

كه سن  سال بود، درحالي 30ها زير  ، سن آزمودني)2011(اد و همكاران ز تحقيق سجاد احمدي
  .سال بود 30كننده در اين تحقيق بالاي  هاي شركت  آزمودني

سرعتي در مردان  هفته تمرين 8در پاسخ به پلاسما  ANPمعنادار افزايش يافتة ديگر اين تحقيق 
مبني  )1995( كوك كونن و همكاران از تحقيقهاي حاصل   يافتهنتايج اين پژوهش با . استورزشكار غير
كوك كونن روش ارزيابي مورد استفاده در تحقيق  .)7(مطابقت دارد پلاسما  ANP معنادارافزايش  بر

تمرينات مقاومتي با تأثير بر ساختار و ). 7(بلافاصله پس از دورة تمرين بود ANP گيري هورمون اندازه

                                                           
1. Engelmann & et al  
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رو مطابقت در نتايج  ازاين. شود د و هايپرتروفي بيشتر ميعملكرد قلب موجب افزايش قطر ميوكار
 به مقاومتي و سرعتي در ورزشكاران قلب عضلة افزايش احتمالاً .رسد نظر مي تمرينات مقاومتي منطقي به

 ANP رهايي افزايش به ممكن است كه شود مي منجر )بار پيش افزايش(قلب  ديوارة كشش افزايش
  .بينجامد

تأثير بر عروق خوني و عضلة قلب سبب گشاد شدن عروق و افزايش نيروي قلب  تمرينات سرعتي با
احتمالاً گشاد شدن عروق . رسد نظر مي رو مطابقت در نتايج تمرينات سرعتي منطقي به ازاين. شوند مي

 رهاييتواند به افزايش  شود كه مي مي ها منجر خوني در ورزشكاران سرعتي به افزايش كشش ديوارة رگ

ANP ينجامدب.  
. طور معمول ناشي از ورزش و تمرينات بدني است محرك غالب براي كشش ديوارة دهليزي، به

هاي بدن  كه سبب دخول چربي در واكنش CGMPاز طريق مسير  ANPهنگام تمرينات ورزشي، 
هاي  كننده شود كه نتيجة آن، كاهش فشار خون همراه با كاهش حساسيت عمل تنگ شود، درگير مي مي
عنوان عامل  ورزشي بهتمرينات ).3، 21(ي عضلات صاف عروق و تنظيم تعادل مايعات بدن است عروق

تنظيم سديم بدن  تعيين حجم مايعات و فشار خون، عنوان عامل دروني در به ANP و هورمون ،محيطي
ان ميز ).12(دارند  عهده بر مهمي نقش بدن دماي و عروقي–هاي بدن،كنترل سيستم قلبي  و الكتروليت

 ،)15( فعاليتو مدت  شدت ،)6( ادرار1ورزشي به مقدار دوپامينتمرينات پلاسما هنگام  ANPتغييرات 
ارتفاع و شرايط هيپوكسي و  عامل ،)18(تمرينات بدن هنگام  وضعيت ،)19،15( ها 2كاتكولامينقدار م

 ANPهورمون افزايش  محرك اصلي نهمچني .بستگي دارد) 2( تمريني هاي تمريني در مقابل بي عادت
هنگام  .باشدلات قلب ناشي از افزايش ابعاد دهليزي ضكشش عممكن است  در حالت استراحت،

شايد ناشي از حجم خون مركزي باشد كه متناسب با آن فشار  ،ورزشي افزايش انبساط دهليزي تمرينات
آنژيوتانسين ممكن  آنزيم مبدل 3ةساختار چندگان ).11( شود مي ANPهورموندهليزي موجب افزايش 

ولي  شود، مي ANPعلاوه دماهاي محيطي گرم موجب كاهش  به .گذاردبتأثير  ANPافزايش است بر 
 .شود مي ANPطور وسيع و با جلوگيري از كاهش مايعات بدن موجب افزايش بيشتر به 4آبرساني مجدد

توان پيشرفت و  ختي ميس به ،ANPها و نيز كاهش فشار خون ايجادشده از طريق  با كاهش الكتروليت

                                                           
1  .  Dopamine 
2. Catecholamines 
3. Polymorphism 

4. Rehydration 
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ممكن است  1استروئيدهاي آدرنوكورتيكال .را انتظار داشتورزشكار افزايش پايداري هموديناميك يك 
پس از ترشح به ANP ).11( خنثي كنند شود، ي سديم ميئاين آثار منفي را كه موجب كاهش دفع جز

كليوي قرار  ،كليه و غدد فوق عروق خوني كه در مغز،) Bو Aنوع( ANP يها به گيرنده، داخل پلاسما
سبب كه آن نيز  كند را فعال مي 2گوانيليل سيكلاز ها، هبه اين گيرند ANPاتصال  .يابد اتصال مي دارند،

- آنژيوتانسين- آلدوسترون سيستم با آثار ANPبه اين ترتيب، .شود مي cGMPسيگنال آبشار فعال شدن 
  ).18( كند مخالفت مي رنين

شود و شايد  ويژه آلدسترون مي هاي كورتيزول و به رزشي موجب افزايش هورمونو تمرينات بنابراين،
 3سازي سيپتوآدرنال طور پيوسته با فعال علت افزايش مشخص در استروئيدهاي آدرنوكورتيكال و به به

ممكن است بر تنظيم مايعات همچون انتقال مايعات  ANPولي  شود، 4حتي موجب وضعيت ضدادراري
هاي مربوط به پپتيدهاي ادرار در غدد عرق  گيرنده ).2( گذاردببه خارج عروقي تأثير  از فضاي داخلي

طور كلي،  به ).11( دار اين پپتيدها در تنظيم دماي مركزي را نشان دهنداانسان ممكن است نقش معن
 ANPموجب افزايش  ،و سرعتي مقاومتي هفته تمرين 8هاي اين پژوهش حاكي از آن است كه  يافته
- قلبي عملكرد بهبود در استقامتي تمرينات مهم نقش ها اين يافته .ورزشكار شدغيرسما در مردان پلا

 حال، اين با .كند مي تأييد قدرتي برابرتمرين در است رسيده اثبات به قبلي تحقيقات در را كه عروقي

 تحقيقاتي شود مي توصيه قدرتي، تمرين اثرگذار سازوكارهاي بررسي و تر نتايج قطعي به دستيابي براي

 بررسي تغييرات همراه به دارند استقامتي ماهيت كه كمتر هاي شدت با مقاومتي تمرين تأثير خصوص در

  .گيرد صورت قلبي هاي هورمون بر قلب ساختار
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