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Abstract
Background and Aim: The high concentration of myocardial damage markers against the relatively low concentration in 
non-cardiac tissue preserves the characteristics of the heart. The aim of this study was to investigate the effect of eight- 
week of exercise training in hypoxia with blood flow restriction on myocardial damage markers in active men.  Materials 
and Methods: thirty active men from Ardabil city (mean age 38.56 ± 3.46 years and body mass index 24.45 ± 1.77 kg/
m2) were randomly selected for a study. They were divided into three groups: a hypoxia aerobic training group (A-Hypo), a 
resistance training with blood flow restriction group (R-BFR), and a control group (Con) with 10 participants for all groups. 
Two exercise groups performed selected sport exercises under special conditions for eight weeks, three times a week. One 
group did hypoxic training (from 25 to 40 minutes) and the other group did exercise with blood flow restriction (from 50% to 
85% of maximum repetitions). Plasma cardiac intracellular troponin T (cTnT), cardiac troponin I (cTnI), homocysteine (HCY) 
and LDL/HDL ratio were measured using standardized methods. Analysis of covariance, Benferroni, and paired t- tests 
were used to analyze the results at the level of p<0.05. Results: Exercise training in the hypoxia and blood flow restriction 
had a significant increase in cTnI, cTnT, HCY and LDL/HDL ratio in active men (p=0.001). Conclusion: Both interventions 
have been shown to improve the levels of myocardial damage factors such as cTnI, cTnT and HCY, which is associated 
with the prevalence of myocardial damage. As a result, these interventions may have adaptive effects on the myocardium 
of the heart.
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چکیده
زمینــه و هــدف: غلظــت بــالای نشــان  گرهای آســیب میــوکارد در برابــر غلظــت نســبتا کــم در بافــت غیــر قلبــی، ویژگــی قلــب را 
حفــظ می  کنــد. هــدف از ایــن مطالعــه، بررســی تاثیــر هشــت هفتــه تمریــن ورزشــی در وضعیــت هایپوکســی و محدودیــت جریــان 
خــون بــر برخــی شــاخص های آســیب میــوکارد مــردان فعــال بــود. روش  تحقیــق: تعــداد 30 نفــر از مــردان فعــال شهرســتان 
اردبیــل  (میانگیــن ســن 3/46 ± 38/56 ســال و شــاخص تــوده بدنــی 1/77 ± 24/45 کیلوگرم/مترمربــع( انتخــاب و بــه صــورت 
ــان  ــت جری ــا محدودی ــی ب ــن مقاومت ــر، A-Hypo)، تمری ــت هایپوکســی )10 نف ــوازی در وضعی ــن ه ــروه تمری ــی در ســه گ تصادف
خــون )10 نفــر، R-BFR) و کنتــرل )10 نفــر، Con) قــرار گرفتنــد. دو گــروه تمریــن در وضعیــت هایپوکســی )از 25 تــا 40 دقیقــه( 
و تمریــن بــا محدودیــت جریــان خــون (از شــدت 50 درصــد تــا 85 درصــد یــک تکــرار بیشــینه) بــه مــدت هشــت هفتــه و ســه 
 ،(cTnT) درون ســلولی قلــب T جلســه در هفتــه بــه انجــام تمرینــات منتخــب بــا شــرایط ویــژه گــروه خــود پرداختنــد. تروپونیــن
تروپونیــن I قلبــی (cTnI)، هموسیســتئین (HCY) و نســبت LDL/HDL پلاســما بــا روش هــای اســتاندارد انــدازه گیــری شــدند. جهــت 
تجزیــه و تحلیــل نتایــج از آزمــون تحلیــل کوواریانــس، آزمــون تعقیبــی بونفرونــی، و آزمــون t زوجــی در ســطح p>0/05 اســتفاده 
 YCH و TnTc ،InTc ،ــون ــان خ ــت جری ــی و محدودی ــت هایپوکس ــن در وضعی ــه تمری ــت هفت ــس از هش ــا: پ ــد. یافته  ه گردی
ــر دو  ــری: ه ــی داری داشــت )p=0/001(.  نتیجه  گی ــان، کاهــش معن ــی دار و نســبت LDH/LDL آن ــش معن ــال افزای ــردان فع م
مداخلــه اعمــال شــده، بهبــود عوامــل آســیب میــوکاردی (cTnT ،cTnI) و HCY کــه در شــیوع آســیب  های میــوکاردی نقــش دارنــد، 

را در پــی داشــت؛ لــذا می  توانــد اثــرات ســازگاری بــر میــوکارد قلبــی داشــته باشــد. 

واژه  های کلیدی: محدودیت جریان خون، تمرین ورزشی، هایپوکسی، آسیب میوکارد، افراد فعال.
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مقدمه
ــت  ــر غلظ ــوکارد در براب ــیب می ــان  گرهای آس ــالای نش ــت ب غلظ
نســبتا کــم در بافــت غیــر قلبــی، ویژگــی قلــب را حفــظ می  کنــد. 
ــوه، در  ــیب بالق ــر آس ــک متغی ــی ی ــع بافت ــن توزی ــر گرفت در نظ
ــک طبیعــی؛ مهــم  ــک و شــرایط فیزیولوژی ــت هــای پاتولوژی حال
اســت. ســرعت آزاد شــدن نشــانگر از بافــت آســیب دیده میــوکارد، 
بــه عوامــل مختلفــی بســتگی دارد و معمــولا مولکول  هــای 
ــزرگ،  ــای ب ــه مولکول  ه ــا ســرعت بیشــتری نســبت ب کوچــک ب
آزاد می  شــوند. مــکان درون ســلولی یــک نشــانگر، ســرعت 
آزاد شــدن آن را نیــز محــدود می  کنــد. بــه عنــوان نمونــه، 
از پروتئین  هــای  مولکول  هــای واقــع در سیتوپلاســم، زودتــر 
ــده  ــزارش ش ــوند. گ ــر می  ش ــون ظاه ــان خ ــاختاری در جری س
اســت کــه حــدود شــش تــا هشــت درصــد از تروپونیــن T درون 
ــمی  ــزن سیتوپلاس ــک مخ ــوان ی ــه عن ــبcTnT( 1(، ب ــلولی قل س
ــن  ــد از تروپونی ــا 4/1 درص ــه 2/8 ت ــور ک ــان ط ــود دارد، هم وج
ــران، 2004(. نشــان  ــیcTnI( 2(، وجــود دارد )کمــپ3 و دیگ I قلب
داده شــده اســت کــه cTnl یــک نشــانگر بســیار حســاس و خــاص 
ــیب  ــور آس ــی در حض ــوکارد، حت ــیب می ــخیص آس ــرای تش ب
ــران، 2001؛ لا  ــو4 و دیگ ــت )کل ــان اس ــکلتی همزم ــی اس عضلان
گــرچ5 و دیگــران، 2001(. مطالعــات نشــان داده انــد کــه برخــی 
ــا  ــی طبیعــی و لیپوپروتئیــن ب ــا چگال ــا لیپوپروتئیــن ب ــراد ب از اف
ــی  ــی - عروق ــای قلب ــاری ه ــر بیم ــز تحــت تأثی ــالا نی ــی ب چگال
قــرار مــی گیرنــد )بلیــک6 و دیگــران، 2002؛ بلمیــن7 و دیگــران، 
ــه  ــه شــاخص  هایی کــه خطــر ابتــلا ب ــن، توجــه ب 2000(؛ بنابرای
بیماری  هــای قلبــی - عروقــی را بــا دقــت و حساســیت بیشــتری 
پیــش بینــی می  کننــد، حائــز اهمیــت اســت )بلمیــن و دیگــران، 

.)2000
از طــرف دیگــر، افزایــش ســطوح پلاســمایی نشــانگرهایی ماننــد 
 )CRP( 9C-ــده ــن واکنــش دهن هموسیســتئینHCY(  8( و پروتئی
ــای  ــر بیماری  ه ــش خط ــروز افزای ــا ب ــه ب ــور جداگان ــه ط ــز ب نی
قلبــی – عروقــی ارتبــاط دارد )لمــرز10 و دیگــران، 2020؛ فتحــی و 
دیگــران، 2018(. عامــل HCY یــک اســید آمینــه کوچــک حــاوی 
ــرای  ــه ب ــت ک ــن11 اس ــده از متیونی ــنتز ش ــرد س ــداری گوگ مق
متابولیســم، بــه ویتامیــن هــای خاصی ماننــد B12 و B6 نیــاز دارد. 

ــل  ــدروژن و عوام ــد پراکســاید و سوپراکســید هی ــن رو، تولی از ای
ــرت12 و  ــد )ژوب ــان کن ــه را آس ــکیل لخت ــد تش ــادی، می  توان انعق
ــانی  ــیژن رس ــون، اکس ــردش خ ــلال در گ ــران، 2006(. اخت دیگ
ــه  ــر ب ــران، 2021( و منج ــازی و دیگ ــد )نی ــی ده ــش م را کاه
ــی -  ــلال قلب ــن اخت ــه در چندی ــود ک ــی می  ش ــی بافت هیپوکس
عروقــی از جملــه، تصلــب شــرایین، فشــار خــون شــریانی ریــوی، 
ــیب  ــد. آس ــی ده ــان م ــود را نش ــی خ ــوکاردی قلب ــیب می و آس
میــوکاردی بــا عواملــی همچــون cTnI )پلانــلاز13 و دیگــران، 
2012(، HCY )گانگولــی14 و دیگــران، 2015؛ پاگانلــی15 و دیگران، 
2021( و cTnT )وو16 و دیگــران، 2017؛ کــورف17 و دیگــران، 
2006؛ جیانــگ18 و دیگــران، 2017( قابــل تشــخیص اســت. 
چــن19 و دیگــران )2021( در مطالعــه ای گــزارش کــرده انــد کــه 
ــر التهــاب  شــرایط هایپوکســی و ورزش منظــم، اثــر محافظتــی ب
قلبــی و اختــلال عملکــرد قلــب در بیمــاران چــاق دارنــد. ورزش 
منظــم بــا کاهــش درصــد چربــی بــدن و جلوگیــری از اختــلال در 
تنظیــم آدیپوکایــن هــا، اثــرات مفیــدی در کاهــش آســیب قلبــی 
ــل  ــا )عوام ــه میوکاین ه ــم هایی ک ــال، مکانیس ــن ح ــا ای دارد. ب
ــگیری از  ــول ورزش(، در پیش ــده در ط ــه آزاد ش ــتق از عضل مش
اختــلال عملکــرد قلبــی ناشــی از آســیب میــوکارد نقــش دارنــد، 
هنــوز نامشــخص اســت. آزاد شــدن میوکایــن هــا در گــردش خون 
توســط عضــلات اســکلتی، موجــب تســریع متابولیســم لیپیدهــا و 
بهبــود پروفایــل ترشــح تغییــر یافتــه آدیپوکایــن هــا مــی شــود. 
ــد و  ــی کن ــوکارد کمــک م ــاب می ــه کاهــش الته ــد ب ــن فرآین ای
ــن و  ــد )چ ــی نمای ــری م ــن جلوگی ــرد بط ــلال در عملک از اخت

ــران، 2021(.  دیگ
ایجــاد محدودیــت جریــان خــونBFR( 20( در تمرینــات ورزشــی با 
شــدت کــم، یکــی دیگــر از روش هایــی اســت کــه ســازگاری های 
عضلانــی و قلبــی - عروقــی ناشــی از تمریــن را تقویــت می کنــد 
)کــوک21 و دیگــران، 2007(. ایــن روش تمرینــی بــه دلیــل عــدم 
تغییــر ســطوح نشــانگرهای آســیب عضلانــی و التهابــی، بــه عنوان 
یــک روش تمرینــی کــم خطــر و ایمــن مطــرح شــده؛ به طــوری 
ــی شــود.  ــادی م ــی اســتفاده زی ــن روش تمرین ــروزه از ای ــه ام ک
ــار  ــده، اظه ــرح ش ــای مط ــلاف ادع ــر خ ــات ب ــی مطالع ــا برخ ام
داشــته انــد کــه از ایــن نــوع تمرینــات بایــد بــا احتیــاط بیشــتری 
1. Cardiac troponin T 
2. Cardiac troponin I 
3. Kemp
4. Cleave
5. La Gerche
6. Blake
7. Belmin

8. Homocysteine   
9. C-reactive protein 
10. Lammers
11. Methionine
12. Joubert
13. Planellas
14. Ganguly

15. Paganelli
16. Wu
17. Korff
18. Jiang
19. Chen
20. Blood flow restriction 
21. Cook
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ــران،  ــن2 و دیگ ــران، 2010؛ ووت ــزی1 و دیگ ــرد  )رنت ــتفاده ک اس
ــزارش  ــران )2010( گ ــزی و دیگ ــال رنت ــوان مث ــه عن 2020(. ب
 ،BFR ــا ــوازی ب ــم، ورزش ه ــدت ک ــی در ش ــه حت ــد ک ــرده ان ک
بــه کار قلبــی بیشــتری نیــاز دارد و عملکــرد اندوتلیــال را کاهــش 
ــرای کســانی  ــا احتیــاط بیشــتری ب ــذا لازم اســت ب مــی دهــد. ل
ــی  ــل، برخ ــود. در مقاب ــز ش ــد، تجوی ــی دارن ــاری قلب ــه بیم ک
ــد )اســکات3 و  ــرده ان ــه ک ــز اســتفاده از آن را توصی ــات نی مطالع
دیگــران، 2018؛ تومــاس4 و دیگــران، 2018؛ کامبیــچ5 و دیگــران، 
 BFR 2019(. تومــاس و دیگــران )2018( گــزارش کــرده انــد کــه
ــادر  ــه ق ــد ک ــرادی باش ــرای اف ــن ب ــک روش جایگزی ــد ی می  توان
بــه انجــام تمرینــات بــا شــدت بــالا نیســتند. بنابرایــن، هنــوز در 
مــورد تجویــز برنامــه هــای تمرینــی BFR تردیدهایــی وجــود دارد. 
ایــن در حالــی اســت کــه ورزش در کاهــش خطــر حــوادث قلبــی 
- عروقــی موثــر شــناخته شــده اســت )تومــاس و دیگــران، 2018؛ 
ــن  ــران، 2010؛ ووت ــزی و دیگ ــران، 2019؛ رنت ــچ  و دیگ کامبی
ــرایط  ــاع )ش ــن در ارتف ــا تمری ــه ب ــران، 2020(. در رابط و دیگ
ــات  ــوع تمرین ــن ن ــه ای ــت ک ــده اس ــان داده ش ــی( نش هایپوکس
ــرات  ــد اث ــتند، می توانن ــراه هس ــش cTnT هم ــا افزای ــد ب هرچن
ــران،  ــوس6 و دیگ ــند )ب ــته باش ــب داش ــرد قل ــر عملک ــدی ب مفی
2014(. به طــور کلــی، برخــی از ایــن مطالعــات، تمریــن در 
ارتفــاع را بــرای عملکــرد قلبــی - عروقــی مفیــد می  داننــد )بــوس 
ــل، برخــی  ــران، 2017(؛ و در مقاب ــران، 2014؛ وود7 و دیگ و دیگ
دیگــر معتقدنــد کــه ایــن نــوع تمرینــات مــی تواننــد منجــر بــه 
ــران، 2021؛  ــچ8 و دیگ ــوند )اولکووی ــی ش ــوکارد قلب ــیب می آس

ــران، 2017(.  ــد9 و دیگ المغ
بیشــتر مطالعــات در ایــن زمینــه بــه صــورت جداگانــه بــه بررســی 
ــد و در  ــوکارد پرداخته  ان ــیب می ــر آس ــر ب ــل موث ــرات عوام تغیی
کمتــر مطالعــه ای، اثربخشــی تمرینــات در شــرایط هایپوکســی و 
ــا هــم مقایســه شــده اســت. از ایــن  محدودیــت جریــان خــون، ب
ــا ایجــاد ایســکمی یــا هایپوکســی  رو، بــه نظــر می  رســد ورزش ب
ــه  ــبت ب ــوکارد را نس ــرد می ــق، عملک ــا مطل ــبی ی ــاوب نس متن
شــرایط ایســکمی یــا هیپوکســی بــدون تمریــن، بهبــود می  دهــد. 
ــوکارد ناشــی از ورزش، پیــش  ــی می ــرات محافظت ــوع از اث ــن ن ای
آمــاده ســازی ورزشEP( 10( نامیــده مــی شــود کــه بــه نوبــه خود، 

ــیب ایســکمیک - هیپوکســیک  ــر آس ــی ب ــی ذات ــرات محافظت اث
بعــدی میــوکارد دارد )هانــگ11 و دیگــران، 2021(. عامــل EP بــا 
یــک دوره تمریــن هــوازی متنــاوب بــا شــدت بــالا و مکــرر ایجــاد 
ــب داشــته  ــر قل ــی درون زا ب ــر محافظت ــد اث ــه می توان می شــود ک
ــکمی/ ــیب های ایس ــر آس ــوکارد در براب ــای می ــد و از بافت ه باش

هیپوکســی مــداوم بعــدی محافظــت نمایــد )تیجســن12 و دیگران، 
ــه13  ــازی اولی ــرطی س ــش ش ــه پی ــه EP ب ــن آن ک 2018(؛ ضم
)EEP( و پیــش شــرطی تمریــن دیــررس14 )LEP( تقســیم کــرده 
انــد. عامــل EEP بلافاصلــه پــس از تمریــن هــوازی متنــاوب کوتــاه 
مــدت بــا شــدت بــالا رخ مــی دهــد و  معمــولا یک تا ســه  ســاعت 
طــول بــه طــول مــی انجامــد. از طــرف دیگــر، LEP  معمــولا 24 
ســاعت پــس از تمریــن هــوازی متنــاوب کوتــاه مــدت بــا شــدت 
بــالا رخ مــی دهــد و مــی توانــد چنــد روز طــول بکشــد )گــوو15 
ــی  ــات، EP م ــی مطالع ــزارش برخ ــق گ ــران، 2022(. طب و دیگ
ــه  ــود بخشــیده، ناحی ــوکارد را بهب ــد ایسکمی/هیپوکســی می توان
ــوکارد  ــی می ــی حس ــش داده، از ب ــوکارد را کاه ــوس می انفارکت
جلوگیــری نمــوده و  آســیب میــوکارد ناشــی از ورزش را کاهــش 
دهــد )لــی16 و دیگــران، 2019؛ پــارا17 و دیگــران، 2015؛ هائــو18 
ــد  ــزارش کرده ان ــر گ ــی دیگ ــل، برخ ــران، 2014(. در مقاب و دیگ
ــی دارد؛  ــی - عروق ــوادث قلب ــر ح ــویی ب ــرات س ــه ورزش تاثی ک
به طــوری کــه ورزش در شــرایط EP می توانــد باعــث آریتمــی 
شــدید، نارســایی قلبــی و حتــی مــرگ شــود (پینــگ و دیگــران، 
ــا،  ــل ه ــن تحلی ــر اســاس ای ــران، 2021(. ب ــگ و دیگ 2015؛ هان
ــن  ــه تمری ــت هفت ــر هش ــی تاثی ــر بررس ــه حاض ــدف از مطالع ه
ــر برخــی  ــان خــون، ب ــت جری در وضعیــت هایپوکســی و محدودی

ــود.   فاکتورهــای آســیب میــوکارد  در مــردان فعــال ب
روش تحقیق

پژوهــش حاضــر از نــوع نیمــه تجربــی، بــا طرح پیــش آزمــون- پس 
آزمــون بــود کــه پــس از اخــذ تاییدیــه از کمیتــه اخــلاق دانشــگاه 
پیــام نــور، بــا شناســه IR.PNU.REC.1401.291، بــه اجــرا درآمــد. 
جامعــه آمــاری مــردان فعــال تمریــن کــرده بودنــد. بــرای اطــلاع 
ــی  ــگاه های آمادگ ــطح باش ــه در س ــس از درج اطلاعی ــانی، پ رس
ــه  ــل ب ــه تمای ــرادي ک ــل، از اف ــهر اردبی ــس ش ــمانی و فیتن جس
ــه  ــه عمــل آمــد. معیارهــای ورود ب ــام ب شــرکت داشــتند، ثبــت ن
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7. Woods
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مطالعــه، شــامل ســابقه فعالیــت و عضویــت در باشــگاه بــه مــدت 
حداقــل شــش مــاه، ســن بیــن 30 تــا 45 ســال، شــاخص تــوده 
بدنــی بیــن 20 تــا 25، و نداشــتن ســابقه بیمــاري هــای خــاص، و 
عــدم اســتفاده از دارو و مصــرف ســیگار بــود. معیارهــای خــروج از 
مطالعــه نیــز شــامل عــدم دسترســی بــه اطلاعــات صحیــح مــورد 
نظــر؛ غیبــت در جلســات   پروتــکل فعالیــت ورزشــی حتــی یــک 
جلســه و مصــرف داروهــاي تضعیف  کننــده   سیســتم ایمنــی بــود. 
از بیــن افــرادی کــه بــه صــورت داوطلبانــه حاضــر بــه شــرکت در 
ــات گذشــته  ــا مطالع ــق ب ــر مطاب پژوهــش حاضــر شــدند، 30 نف
)حســینی کاخــک و دیگــران، 2015( بــه صــورت هدفمنــد و در 
دســترس، بــه عنــوان نمونــه آمــاری انتخــاب شــده و بــه صــورت 
 ،)A-Hypo ،تصادفــی درســه گــروه تمریــن هایپوکســی )10 نفــر
 )R-BFR ،تمریــن مقاومتــی بــا محدودیــت جریان خــون )10 نفــر
ــق،  ــدای تحقی ــد. در ابت ــرار گرفتن ــر، Con( ق ــرل )10 نف و کنت
پرسشــنامه ســلامتی، فــرم مشــخصات فــردی و رضایــت آگاهانــه 
ــای  ــی بنده ــا تمام ــت ب ــق و موافق ــرکت در تحقی ــر ش ــی ب مبن
ــات  ــد. ســپس کلی ــل گردی ــدگان تکمی آن، توســط شــرکت کنن
و نحــوه انجــام تحقیــق و پروتــکل هــای تمرینــی بــرای شــرکت 
ــی،  ــه توجیه ــس از جلس ــد. دو روز پ ــح داده ش ــدگان توضی کنن
در مرحلــه پیــش آزمــون کــه در محــل آزمایشــگاه برگــزار شــد، 
ابتــدا شــاخص هایــی ماننــد قــد، وزن )از طریــق قــد و وزن ســنج 
ــی )از طریــق  ــوده بدن ســکا ســاخت کشــور آلمــان( و شــاخص ت
ــت  ــری و ثب ــدازه گی ــر(، ان ــه مت ــد ب ــذور ق ــر مج ــیم وزن ب تقس
ــدت  ــه م ــروه R-BFR ب ــروه A-Hypo و گ ــپس دو گ ــد. س گردی
ــژه  ــا شــرایط وی ــات منتخــب و ب ــه انجــام تمرین ــه ب هشــت هفت
گــروه خــود پرداختنــد. پــس از اتمــام جلســات تمرینــی، انــدازه 
گیری هــای مرحلــه پــس آزمــون مشــابه شــرایط پیــش آزمــون، 

تکــرار شــد.
ــا محدودیــت جریــان خــون: تمریــن  تمریــن مقاومتــی ب
مقاومتــی بــه مــدت هشــت هفتــه و هــر هفتــه ســه جلســه، بــه 
ــام  ــر انج ــش عص ــاعت ش ــان و راس س ــک روز در می ــورت ی ص
شــد. هــر جلســه تمرینــی بــه همــراه گــرم کــردن و ســرد کــردن 
)حــرکات کششــی، راه رفتــن، و دویــدن نــرم، 15 دقیقــه( و 
ــا 60  ــوع 40 ت ــی؛ در مجم ــی مقاومت ــن اصل ــی تمری ــه اصل بدن
ــا  ــن ب ــامل تمری ــی ش ــه اصل ــد. برنام ــول   انجامی ــه ط ــه ب دقیق
ــینه،  ــرس س ــامل پ ــه، ش ــی بالاتن ــای عضلان ــرای گروه ه ــه ب وزن
پارویــی، پــرس سرشــانه، زیــر بغــل ســیم کــش میلــه دســت بــاز، 

ــر اســاس  ــه تمرینــی ب ــود. مقــدار وزن ــازو ب ــازو و پشــت ب ــو ب جل
رکــورد یــک تکــرار بیشــینه1RM( 1(، بــه صــورت تدریجــی از 50 
ــت؛  ــش یاف ــج  درصــد افزای ــه پن ــر هفت درصــد شــروع شــد و ه
 1RM ــد از ــه 85 درص ــده ب ــه اعمال ش ــتم، وزن ــه هش ــا در هفت ت
 ،1RM ــری ــدازه گی ــرای ان ــران، 2017(. ب ــگارش و دیگ رســید )ن
ــه هــای ســبک )حــدود  ــا وزن آزمودني هــا پــس از گــرم کــردن ب
ــلاش در محــدوده  ــک ت ــي شــده(، ی 50 درصــد 1RM پیــش بین
85 درصــد 1RM پیــش بینــي شــده را انجــام دادنــد؛ تــا ایــن کــه 
در انتهــا، بیشــترین وزنــه جابجــا شــده بــه عنــوان 1RM بــرای هــر 
فــرد در نظــر گرفتــه شــد )پیــری و دیگــران، 2018(. اســتراحت 
بیــن نوبــت هــا یــک دقیقــه بــود. بــرای محــدود کــردن جریــان 
خــون، ابتــدا بــه منظــور کالیبــره کــردن و تعییــن میــزان اعمــال 
ــد  ــریانی چن ــون ش ــان خ ــتیکي، جری ــت لاس ــر تورنیک ــرو ب نی
نفــر از آزمودنــي هــا بــا حجــم بــازوی متفــاوت، از طریــق بســته 
ــازو  ــف دور ب ــا کشــش هــاي مختل شــدن تورنیکــت لاســتیکي ب
بــا دســتگاه اولتراســونوگرافي انــدازه گیــري شــد. بــا ایــن روش و 
بــا چنــد بــار آزمــون و خطــا، طــول مناســب تورنیکــت و میــزان 
مناســب کشــش، بــا توجــه بــه حجــم بــازو بــه دســت آمــد. ابتــدا 
ــنا  ــا 10 آش ــر ت ــده صف ــار درک ش ــاس فش ــا مقی ــا ب آزمودنی ه
ــه  ــه معنــای عــدم فشــار؛ فشــار 7 از 10 ب شــدند: فشــار صفــر ب
معنــای فشــار متوســط بــدون درد؛ و فشــار 10 از 10، بــه معنــای 
فشــار شــدید همــراه بــا درد در نظــر گرفتــه شــد. میــزان کشــش 
ــان  ــا بســتن تورنیکــت جری ــه ب ــد ک ــی بدســت آم مناســب زمان
ــان خــون شــریانی محــدود  خــون ســیاهرگی قطــع شــد و جری
ــه  ــا توجــه ب ــر تورنیکــت ب ــد. ســپس طــول مناســبي از ه گردی
دور بــازوی آزمودنــي هــا انتخــاب شــد و مقــدار کشــش آن نیــز 
ــر روی تورنیکــت علامــت گــذاری گردیــد )حســینی کاخــک و  ب

ــران، 2015(.  دیگ
ــی هــای  ــی: آزمودن ــت هایپوکس ــوازی در وضعی ــن ه تمری
گــروه A-Hypo بــه مــدت هشــت هفتــه و هــر هفتــه ســه جلســه، 
ــدود 70  ــی )ح ــیژن مصرف ــر اکس ــد حداکث ــدت 60 درص ــا ش ب
درصــد ضربــان قلــب بیشــینه(، بــر روی چــرخ کارســنج مونــارک 
فعالیــت کردنــد؛ بــه گونــه ای کــه تمریــن آن هــا ســاعت شــش 
ــی  ــد )نعمت ــرا درآم ــه اج ــان ب ــک روز درمی ــه صــورت ی عصــر ب
ــادر  ــی، از چ ــرایط هایپوکس ــاد ش ــراي ایج ــران، 2020(. ب و دیگ
ــی  ــد )گانگول ــتفاده ش ــترالیا اس ــور اس ــاخت کش ــی س هایپوکس
هایپوکســی  شــرایط  در   A-Hypo گــروه   .)2015 دیگــران،  و 
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ــا غلظــت 15درصــد در داخــل چــادر( تمریــن هــای  )اکســیژن ب
خــود را انجــام دادنــد. نوشــیدن آب حیــن تمریــن آزاد بــود. حجم 
ــن تنظیــم  ــا افزایــش مــدت تمری ــن روی چــرخ کارســنج ب تمری
شــد، بــه گونــه ای کــه در دو هفتــه اول، مــدت تمریــن 25 دقیقــه 
ــه مــدت آن افــزوده  ــود و ســپس، هــر دو هفتــه پنــج دقیقــه ب ب
شــد؛ تــا ایــن کــه در نهایــت، در دو هفتــة آخــر )هفتــم و هشــتم( 
مــدت هــر جلســه تمریــن بــه 40 دقیقــه رســید. هماننــد گــروه 
R-BFR، در ایــن گــروه نیــز قبــل از شــروع تمرینــات، 10 دقیقــه 

گرم کــردن از طریــق حــرکات کششــی، راه رفتــن و دویــدن نــرم و 
در انتهــای جلســه نیــز 5 دقیقــه ســردکردن در نظــر گرفتــه شــد. 
طــی پروتــکل تمریــن، شــدت تمریــن پیوســته از طریــق ضربــان 
قلــب آزمودنــی هــا )ا اســتفاده از ضربــان ســنج پــولار(  تنظیــم و 

کنتــرل گردیــد )نعمتــی و دیگــران، 2020(.  
ــه  ــی: در مرحل ــای خون ــری متغیره ــدازه گی ــای ان روش ه
ــح،  ــا 12 صب ــاعت 11 ت ــون، راس س ــس آزم ــون و پ ــش آزم پی
ــتا، در  ــت ناش ــر،در حال ــی لیت ــدار 10 میل ــه مق ــی ب ــه خون نمون
محــل آزمایشــگاه تخصصــی؛ از وریــد بازویــی شــرکت کننــدگان 
ــرای جداســازی  ــای جمــع آوری شــده ب ــه ه ــد. نمون اخــذ گردی
ــا ســرعت 3000 دور در دقیقــه  ــه مــدت 10 دقیقــه ب پلاســما، ب
و دمــای منفــی چهــار درجــه ســانتی گــراد؛ ســانتریفیوژ شــدند. 
ــانتریفیوژ شــده جــدا شــد و  ــه خــون س ســپس پلاســما از نمون
بــرای آنالیــز در دمــای منفــی 80 درجــه ســانتی گــراد نگهــداری 

ــران، 2019(.  ــن و دیگ ــد )چم گردی
 T ــن ــت تروپونی ــتفاده از کی ــا اس ــی ب ــطوح cTnT ،cTnI قلب س
قلبــی بــا حساســیت بــالا )cTnT( از پلاســمای لیتیــوم هپارینــات 

Roche Diagnos- بــا اســتفاده از روش Roche Cobas e411 1 یرو
ــت،  ــیمیایی اس ــی الکتروش ــنجش ایمن ــک س ــه ی tics GmbH ک

ــازنده،  ــتورالعمل س ــق دس ــری شــد. حــد تشــخیص طب اندازه گی
ــا  ــد. ســطوح HDL و LDL ب ــن گردی ــر تعیی ــرم در لیت ــج نانوگ پن
ــطوح  ــد. س ــری گردی ــتقیم اندازه گی ــنجی مس ــی س روش ایمن
ــگاهي  ــت آزمایش ــا کی ــي 917 و ب ــتگاه هیتاچ ــط دس HCY توس

 DZ568A ســاخت کشــور آلمــان( بــا شــماره کاتالــوگ( Diazyme

ــن روش  ــري شــد. ای ــدازه گی ــر ان ــول در لیت ــر حســب میکروم ب
ــیمیایی در  ــای HPLC و ایمونوش ــا روش ه ــی ب ــتگی بالای همبس

ــر دارد.  ــول در لیت ــا 50 میکروم محــدوده خطــی ســه ت
ــزارش  ــرای گ ــی ب ــار توصیف ــاری: از روش آم ــای آم روش ه
ــیم  ــته و ترس ــای وابس ــار متغیره ــراف معی ــا و انح ــن ه میانگی
ــی  ــور بررس ــه منظ ــد. ب ــتفاده ش ــا؛ اس ــا و نموداره ــدول ه ج
ــروه  ــه گ ــر س ــا در ه ــع داده  ه ــودن توزی ــی ب ــرض طبیع پیش  ف
شــرکت کننــده، از آزمــون شــاپیرو-ویلک2 بهــره بــرداری گردیــد. 
ــک  ــای پارامتری ــا، روش ه ــی داده  ه ــع طبیع ــد توزی ــس از تایی پ
آزمــون تحلیــل کوواریانــس3 و آزمــون تعقیبــی بونفرونــی4 بــرای 
اســتخراج نتایــج  مــورد اســتفاده قــرار گرفتنــد. تمــام محاســبات 
ــا نــرم افــزار SPSS نســخه 24 و در ســطح معنــی  داری  آمــاری ب

ــد.    ــرا درآم ــه اج p≥0/05 ب
یافته  ها 

ــج  ــک و نتای ــدول ی ــا در ج ــک آزمودنی  ه ــای دموگرافی ویژگی ه
ــزارش  ــدول دو گ ــس در ج ــل کوواریان ــون تحلی ــل از آزم حاص

شــده اســت.

1. Zinc lithium heparinate 
2. Shapiro-Wilk

3. Covariance
4. Bonferroni

 قیتحق در کننده شرکت یهاگروه کیدموگراف مشخصات و (استاندارد انحراف± نیانگی)م فیتوص .1 جدول

 Con R-BFR A-Hypo ها ه گرو /ریمتغ

 00/37 ± 49/3 20/40 ± 15/3 50/38 ± 27/3 (سال) سن

 00/174 ± 36/3 80/172 ± 35/3 30/169 ± 00/4 (متر یسانت) قد

 27/72 ± 08/5 63/75 ± 24/4 05/69 ± 43/4 (لوگرمیک) وزن

 89/23 ± 96/1 32/24 ± 09/1 13/24 ± 93/1 (مترمربع/لوگرمیک) یبدن توده شاخص

A-Hypo :یپوکسیها نیتمر، R-BFR؛خون انیجر تیمحدود با یمقاومت نیتمر ؛ Con :کنترل  
 

109

تابستان 1403، دوره 12، شماره 30 نشریه مطالعات کاربردی علوم زیستی در ورزش



همــان طــور کــه در جــدول دو مشــاهده شــد، متغیرهــای بررســی 
قــرار گرفتــه شــده تفــاوت معنــی  داری بیــن گــروه هــا دارنــد. در 
ادامــه آزمــون تعقیبــی بونفرونــی نشــان داد کــه متغیــر cTnI در 
گــروه هــای p=0/001( R-BFR( و A-Hypo )p=0/001( از گــروه  
ــروه  ــن دو گ ــا بی ــت؛ ام ــر اس ــی داری بالات ــور معن ــه ط Con ب

R-BRF و p=0/41( A-Hypo( تفــاوت معنــی داری نــدارد )شــکل 

یــک(. نتایــج آزمــون تعقیبــی بونفرونــی در رابطــه بــا cTnT نشــان 
A-Hy- و گــروه )p=0/001( R-BFR داد کــه ایــن متغیــر در گــروه

p=0/001( po( بــه طــور معنــی  داری از گــروه Con، بالاتــر اســت؛ 

امــا بیــن گــروه R-BRF و p=0/37( A-Hypo( تفــاوت معنــی داری 

نــدارد )شــکل دو(. نتایــج آزمــون تعقیبــی بونفرونــی در رابطــه بــا 
HCY نشــان داد کــه ایــن منغیــر در گــروه p=0/001( R-BFR( و 

  ،Con ــروه ــی  داری از گ ــور معن ــه ط ــروه p=0/001( A-Hypo( ب گ
 )p=0/007( A-Hypo و R-BRF پاییــن تــر اســت، امــا بیــن گــروه
تفــاوت معنــی داری نــدارد )شــکل ســه(. نتایــج آزمــون تعقیبــی 
بونفرونــی در رابطــه بــا نســبت LDL/HDL نشــان داد ایــن متغیــر 
ــه طــور  ــروه p=0/001( R-BFR( و  A-Hypo )p=0/001( ا ب در گ
ــروه  ــن گ ــا بی ــت؛ ام ــر اس ــن ت ــروه Con، پایی ــی  داری از گ معن
R-BRF و p=0/05( A-Hypo( تفــاوت معنــی داری نــدارد )شــکل 

چهــار(.

 پژوهش یرهایمتغ با رابطه در انسیکووار لیتحل آزمون جینتا. 1جدول 
 p مقدار F مقدار یآزاد درجه مجذورات مجموع رهایمتغ

cTnI 04/0 2 24/34 *001/0 

cTnT 09/21 2 09/21 *001/0 

HCY 39/7 2 33/16 *001/0 

LDL/HDL 48/62 2 56/15 *001/0 

: HCY ؛یقلب سلول T نیتروپون: cTnT ؛یقلب سلول I نیتروپون :cTnI ؛p≤05/0 سطح در ها گروه نیب دار یمعن تفاوت نشانه*
 .HDL به LDL نسبت: LDL/HDL ن؛سیستئیهمو

 

 

 با یداریمعن تفاوت نشانه† ؛پژوهش در کننده شرکت یها گروه نیب cTnI راتییتغ سهیمقا  .1 شکل
 تیمحدود با یمقاومت نیتمر: R-BFR ،یپوکسیها نیتمر:  p. A-Hypo≤05/0 یدار یمعن سطح ؛ Con گروه

 . کنترل: Con:  خون، انیجر
 

۰/۰۰

۰/۱۰

۰/۲۰

۰/۳۰

۰/۴۰

۰/۵۰

۰/۶۰

۰/۷۰

۰/۸۰

Con R-BFR A-Hypo

cT
nI

(
یتر

ی ل
میل

بر 
رم 

وگ
نان

)

pre post

† 
† 

 بحث 
ــن  ــه تمری ــت هفت ــرای هش ــه اج ــان داد ک ــر نش ــه حاض مطالع
 cTnI و cTnT موجــب افزایــش معنــی دار ،R-BFR و A-Hypo

ــی اســت کــه بیــن دو  ــن در حال در مــردان فعــال مــی شــود. ای

ــد  ــر چن ــد، ه ــاهده نش ــی داری مش ــاوت معن ــی تف ــروه تمرین گ
ــود. ایــن  تاثیــر تمرینــات R-BFR بیشــتر از تمرینــات A-Hypo ب
ــران )2021(،  ــمنانی و دیگ ــری س ــای نصی ــه ه ــا یافت ــج ب نتای
ســیرر- ساســتره1 و دیگــران )2021( همســو اســت. ســیرر-
1. Cirer-Sastre
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 ؛Con گروه با یداریمعن تفاوت †.  پژوهش در کننده شرکت یها گروه در cTnT راتییتغ سهیمقا .2 شکل
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تابستان 1403، دوره 12، شماره 30 نشریه مطالعات کاربردی علوم زیستی در ورزش



ــی  ــن بررس ــه ای، ضم ــی مطالع ــران )2021( ط ــتره و دیگ ساس
ــی  ــی ناش ــن T قلب ــازی تروپونی ــر آزادس ــوغ ب ــت بل ــر وضعی تأثی
از ورزش در شــناگران جــوان ســالم، نشــان داده انــد کــه حداکثــر 
افزایــش در cTnT از خــط پایــه بــار تمریــن، رخ می دهــد. بــا ایــن 
ــای  ــه ه ــا یافت ــق حاضــر ب ــده در تحقی ــج بدســت آم حــال، نتای
ــه  ــن ک ــر ای ــی ب ــران )2021( مبن ــادی و دیگ ــد آب ــی احم کریم
ــان  ــت جرب ــوازی و محدودی ــات ه ــروه تمرین ــن دو گ ــی بی تفاوت
ــی  ــل همودینامیک ــی عوام ــای قلب ــخ ه ــا پاس ــه ب ــون در رابط خ
وجــود نــدارد، ناهمســو مــی باشــد. احتمــال دارد ایــن ناهمســویی 
بــه نــوع آزمودنــی هــای شــرکت کننــده در دو پژوهــش مربــوط 
باشــد؛ زیــرا در مطالعــه حاضــر افــراد فعــال و در تحقیــق کریمــی 
ــارکت  ــی مش ــار خون ــر فش ــراد پ ــران اف ــادی و دیگ ــد آب احم
داشــته اند. شــاخص هــای cTnT و cTnI پلاســما بــه عنــوان 
ــیب  ــوکارد و آس ــوس می ــرای انفارکت ــی ب ــانگرهای اختصاص نش
 cTnT ایســکمیک اســتفاده شــده اســت. اندازه گیــری هــای
و cTnI پلاســما در ارزیابــی آســیب قلبــی در حضــور آســیب 
عضلــه اســکلتی اختصاصــی اســت. افزایــش غلظــت cTnT و 
cTnI در پلاســما بــا میــزان آســیب میــوکارد رابطــه دارد )چــن و 

دیگــران، 2021(. اقزایــش ســطوح cTnT و cTnI متعاقــب هــر دو 
ــد  ــرات مفی ــدم اث ــده ع ــن R-BFR و A-Hypo ؛ نشــان دهن تمری
ایــن دو روش تمرینــی اســت. عامــلcTnT  پلاســما یــک نشــانگر 
بســیار حســاس و اختصاصــی بــرای آســیب میــوکارد در انســان و 
حیوانــات اســت )چــن و دیگــران، 2021(. بنابرایــن حجــم تمریــن 
ــون،  ــردش خ ــه گ ــوکارد ب ــت می ــار cTnT از باف ــزم انتش و مکانی
ــد.  ــما می باش ــش cTnT پلاس ــئول افزای ــاد مس ــال زی ــه احتم ب
آن هایــی  بــه  شــبیه  موش هــا،  در   cTnT انتشــار  الگوهــای 
ــوس  ــوکارد ناشــی از نفارکت ــه می ــس از آســیب ب ــه پ هســتند ک
ــا  ــه ایــن ترتیــب کــه چهــار ت در انســان، مشــاهده مــی شــود؛ ب
ــرای افزایــش cTnT در پلاســما پــس از آســیب  هشــت ســاعت ب
 cTnT ــمای ــت پلاس ــن، غلظ ــر ای ــلاوه ب ــوکارد، لازم اســت. ع می
ــس از 24  ــران )2021(، پ ــن و دیگ ــه چ ــکل مطالع ــه پروت در س
ســاعت بــه غلظــت اولیــه برگشــت. بــر اســاس اظهــار نظــر ایــن 
محققیــن، انحطــاط موضعــی جزئــی و غیرقابل برگشــت میوســیت 
ــه  ــرا ک ــد؛ چ ــی باش ــل احتمال ــه دلای ــد  از جمل ــی توان ــا، م ه
ــوکارد پــس از  ــت می ــه باف ــزرگ ب ــل برگشــت ب ــر قاب آســیب غی
ــرای  ــی، ب ــای حیوان ــوکارد در انســان و در مدل  ه ــوس می انفارکت
پنــج تــا 10 روز افزایــش می بایــد )چــن و دیگــران، 2021(. یکــی 

ــن  ــری ای ــدازه گی ــدم ان ــر، ع ــه حاض ــای مطالع از محدودیت ه
متغیرهــا در بازه  هــای مختلــف زمانــی بــود کــه مــی توانســت در 
تفســیر دقیــق داده هــا کمــک کنــد. مطالعــات همچنیــن نشــان 
ــلال در  ــث اخت ــدت، باع ــی م ــدید طولان ــه ورزش ش ــد ک داده ان
عملکــرد بطــن چــپ و ایســکمی خامــوش میــوکارد در برخــی از 
ــات نتوانســته  ــر مطالع ــال، اکث ــن ح ــا ای ــود. ب ــکاران می ش ورزش
انــد افزایــش cTnT پلاســما را در ورزشــکاران بــدون علامــت، پــس 
از دوی ماراتــن یــا فــوق ماراتــن، نشــان دهنــد )چــن و دیگــران، 
ــد  ــهcTnT بع ــد ک ــان داده ان ــران )2017( نش 2000(. وود و دیگ
از ورزش تحــت شــرایط هیپوکســیک افزایــش مــی بایــد؛ امــا در 
ســطح دریــا تغییــری معنــی داری نمــی کنــد. ایــن نتایــج نشــان 
ــی  ــدازه کاف ــه ان ــز ب ــیک نی ــای هیپوکس ــه پروتکل ه ــد ک می ده
 TnT ــل توجــه ــا باعــث آزاد شــدن قاب ــده  هســتند ت تحریک کنن

ــران، 2017(. ــوند )وود و دیگ ــوکارد ش می
در طــول ورزش، افزایــش نیــاز بــه اکســیژن در عضــلات اســکلتی 
فعــال، بــا هــر دو واکنــش عروقــی مرکــزی و محیطــی، مطابقــت 
ــی را  ــی قلب ــرون ده کل ــه ای، ب ــب و حجــم ضرب ــان قل دارد. ضرب
تعییــن مــی کننــد. مکانیســم هــای تنظیــم کننــده جریــان خــون 
شــامل سیســتم عصبــی مرکــزی )بــه عنــوان مثــال، نقــش تعدیل 
کننــده ســمپاتیک1( و بازخــورد محیطــی ناشــی از مکانیســم های 
ــا( و  ــریان ه ــا و ش ــه ه ــال، وریدچ ــوان مث ــه عن ــه ای2 )ب منطق
مکانیســم هــای موضعــی3 )بــه عنــوان مثــال، بســترهای مویرگــی( 
ــه عوامــل متابولیــک،  ــور ب ــون وازوموت اســت. کنتــرل موضعــی ت
مکانیکــی و اندوتلیــال؛ بســتگی دارد. پاســخ هــای یکپارچــه 
ــواره  ــی دی ــازی خارج ــرده س ــک، فش ــترس متابولی ــش اس افزای
شــریان و تنــش برشــی اندوتلیــوم؛ کنتــرل ســمپاتیک اتونومیــک 
ــه  ــر ب ــت، منج ــد و در نهای ــی کن ــدود م ــور را مح ــون وازوموت ت
ســطح متعادلــی از اتســاع عــروق در عضلــه فعــال مــی شــود کــه 
توزیــع کافــی بــرون ده قلبــی را در پــی دارد. ایــن عوامــل تحــت 
ــودن BFR ناشــی از  ــه فــرد ب ــد. منحصــر ب تأثیــر BFR قــرار دارن
فشــار خارجــی اســت کــه رگ هــای خونــی و بافــت نــرم اطــراف را 
فشــرده می کنــد تــا بتوانــد باعــث تغییــر پاســخ قلبــی - عروقــی 
شــود )پاترســون4 و دیگــران، 2019(. رنتــزی و دیگــران )2010( 
ــط  ــه توس ــتمیک ک ــریان سیس ــاق ش ــه انطب ــد ک ــان داده ان نش
نســبت حجــم ضربه/فشــار پالــس تخمیــن زده می شــود، در 
ــا در  ــد؛ ام ــی یاب ــش م ــی افزای ــور قابل توجه ــه ط ــرا ب ــول اج ط
طــول شــرایط BFR، کاهــش مــی یابــد و ایــن خــود نشــان دهنــده 
1. Modulation of sympathetic
2. Regional

3. Local
4. Patterson
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ــار اضافــی بطــن چــپ توســط BFR در طــول تمریــن  افزایــش ب
ــه ســرخرگ پشــت زانویی  ــن نشــان داده شــده ک اســت. همچنی
بــه طــور قابــل توجهــی پــس از تمریــن بــا BFR، کاهــش می بایــد 
و ایــن خــود دال بــر آن اســت کــه عملکــرد اندوتلیــال احتمــالاً از 
ــد.  ــوژن مجــدد1، کاهــش می یاب ــق آســیب ایســکمی - پرفی طری
ایــن مجموعــه از رویدادهــای همودینامیــک، ممکــن اســت 
ــد،  ــی را ایجــاد کنن ــش گــردش خون ــک چال ــوده و ی ــوب نب مطل
ــا  ــی آنهــا ب ــرای کســانی کــه عملکــرد قلبــی - عروق ــژه ب ــه وی ب

ــرو اســت )رنتــزی و دیگــران، 2010(. خطــر روب
یکــی دیگــر از نتایــج مطالعــه حاضــر، کاهــش ســطوح HCY پــس 
از هــر دو روش تمرینــی )R-BFR و A-Hypo( بــود کــه بــه ســطح 
ــروه  ــن دو گ ــه بی ــت ک ــی اس ــن در حال ــید. ای ــی داری رس معن
ــات  ــروه تمرین ــد گ ــد؛ هرچن ــاهده نش ــی داری مش ــاوت معن تف
ــا  ــو ب ــج همس ــن نتای ــان داد. ای ــتری نش ــش بیش R-BFR کاه

ــران  ــس3 و دیگ ــران )2018(، دمینی ــری2 و دیگ ــای ب ــه ه یافت
)2016( و نیومــن4 و دیگــران )2013( اســت. دمینیــس و دیگــران 
 HCY 2016( طــی مطالعــه مــروری نشــان داده انــد کــه ســطوح(
ــث کاهــش آن  ــوازی، باع ــه ه ــا ن ــی، ام ــن مقاومت ــب تمری متعاق
ــا  ــای م ــه ه ــال، یافت ــن ح ــا ای ــود. ب ــی ش ــما م ــطح پلاس در س
بــا نتایــج مطالعــه ماروتــو ســانچز5 و دیگــران )2016( مبنــی بــر 
ــش  ــی، افزای ــت ورزش ــرای فعالی ــا اج ــطوح HCY ب ــه س ــن ک ای
ــن  ــد مهم تری ــر می  رس ــه نظ ــت. ب ــو اس ــد، ناهمس ــدا می  کن پی
عامــل عدم  همســویی دو مطالعــه، طــول مــدت تمرینــات باشــد؛ 
زیــرا در مطالعــه حاضــر از طریــق تمرینــات ورزشــی و در مطالعــه 
ــده  ــتفاده ش ــاد اس ــات ح ــران )2016( از تمرین ــری6 و دیگ هامف
ــد در  ــه در کب ــه گوگــردی اســت ک ــک اســید آمین ــود. HCY ی ب
ــس و  ــی شــود )دمینی ــن ســنتز م ــه متابولیســم متیونی پاســخ ب
دیگــران، 2016(. هامفــری و دیگــران )2008( نشــان داده انــد کــه 
ــر  ــطوح HCY، خط ــی در س ــر اضاف ــول در لیت ــج میکروم ــر پن ه
ــد.  ــش می ده ــاً 20 درصــد افزای ــی را تقریب ــی عروق ــوادث قلب ح
نیتریــک  زیســتی  فراهمــی  هایپرهموسیســتئینمی،  وجــود 
ــکیل  ــش و تش ــال را کاه ــرد اندوتلی ــلال عملک ــاید7 و اخت اکس
ترکیب هــای ســمی HCY را بیشــتر می کنــد و بــه اســترس 
ــد، کــه همگــی می تواننــد حساســیت  اکســیداتیو کمــک می نمای
ــش  ــب شــرایین و فرآیندهــای ترومبوتیــک افزای ــه تصل ــرد را ب ف
ــران، 1999(.  ــرز8 و دیگ ــران، 2001؛چامب ــا و دیگ ــد )موریت دهن

ــلا  ــر ابت ــی، خط ــه ورزش بدن ــت ک ــده اس ــت ش ــی ثاب ــه خوب ب
ــری  ــد )ب ــی ده ــش م ــی را کاه ــی عروق ــای قلب ــاری ه ــه بیم ب
ــد  ــان داده ان ــات نش ــن، مطالع ــر ای ــلاوه ب ــران، 2018(. ع و دیگ
ــدگان  ــون در جون ــطح HCY در خ ــر س ــث تغیی ــه ورزش باع ک
ــران،  ــس و دیگ ــان ها )دمینی ــران، 2013( و انس ــن و دیگ )نیوم
ــان داده  ــتماتیک، نش ــی سیس ــک بررس ــود. در ی ــی ش 2011( م
شــده کــه متغیرهــای ورزش ماننــد شــدت، حجــم و مــدت زمــان؛ 
مــی تواننــد بــه طــور قابــل توجهــی بــر پاســخ تشــکیل HCY بــه 
ورزش حــاد، تأثیــر  گــذار باشــند. بــا توجــه بــه معیارهــای طبقــه 
ــی  ــرات HCY ناش ــن، تغیی ــدت تمری ــم و ش ــده از حج ــدی ش بن
ــس  ــت )دمینی ــم اس ــدت و حج ــتقل از ش ــاد، مس ــن ح از تمری
و دیگــران، 2016(. اگرچــه تغییــرات ایــن شــاخص بعــد از 
ــا متوســط، بیشــتر  ــا شــدت کــم ت ورزش حــاد طولانــی مــدت ب
ــر دو ورزش  ــا ه ــر HCY ب ــدازه اث ــی دار ان ــش معن ــا افزای ــود؛ ام ب
طولانی مــدت بــا شــدت کــم تــا متوســط و کوتــاه مــدت و ورزش 
طولانــی مــدت بــا شــدت بــالا، مشــاهده شــده اســت )دمینیــس و 
دیگــران، 2016(. افزایــش کاتابولیســم پروتئیــن ناشــی از ورزش، 
نقــش نســبی در افزایــش غلظــت HCY پلاســما دارد. از آنجــا کــه 
ورزش میــزان اســیدهای آمینــه را در عضــلات افزایــش مــی دهــد، 
ــالا  ــز ب ــکیل HCY را نی ــرای تش ــن ب ــردش پروتئی ــد گ ــی توان م
ــه پــس از ورزش حــاد  ــرد. افزایــش پلاســما و اســیدهای آمین بب
ــود،  ــه خ ــه نوب ــد و ب ــش ده ــوژن را کاه ــر گلیک ــد ذخای می توان
تقاضــا بــرای ویتامیــن B6 و فــولات مــورد نیــاز بــرای کاتابولیســم 
و حــذف HCY را افزایش دهــد )دمینیــس و دیگــران، 2011(. 
ــکیل HCY را  ــه ورزش تش ــد ک ــان داده ان ــر، نش ــات اخی مطالع
افزایــش مــی دهــد و بــه وضــوح، تقاضــا بــرای چندیــن ترکیــب 
ــن و  ــن، کارنیتی ــتیل کولی ــن، اس ــی نفری ــد DNA، اپ ــه مانن متیل
 ،HCY ــه همــراه کراتیــن را افزایــش مــی دهــد؛ ترکیباتــی کــه ب
محصــولات واکنــش هــای ترانــس متیلاســیون یشــمار مــی رونــد 
)دمینیــس و دیگــران، 2011(. ســوتگیا9 و دیگــران )2007( 
نشــان داده انــد کــه تغییــرات در غلظــت HCY ناشــی از ورزش، بــا 
تغییــرات در غلظــت کراتیــن پلاســما، یــک ترکیــب متیلــه مهــم، 
ــن حــال، مکانیســم دقیقــی کــه توســط آن  ــا ای همــراه اســت. ب
ــناخته  ــود، ناش ــی ش ــش ســطح HCY م ــث افزای ــاد باع ورزش ح

ــده اســت. باقــی مان
 LDL/HDL ــه  نســبت ــه حاضــر نشــان داد ک ــج مطالع ــر نتای دیگ
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پــس از هشــت هفتــه تمرینــات در وضعیــت هایپوکســی و 
محدودیــت جریــان خــون کاهــش پیــدا مــی کنــد؛ هرچنــد بیــن 
ــد.  ــاهده نش ــی داری مش ــاوت معن ــی تف ــکل تمرین ــر دو پروت اث
ــران )2020( و  ــه دژان و دیگ ــای مطالع ــا یافته  ه ــج ب ــن نتای ای
افضل پــور و دیگــران )2007( همســو اســت. افضــل پــور و دیگــران 
)2007( طــی بررســی اثــر تمرینــات هــوازی، نشــان داده انــد کــه 
نســبت LDL/HDL پــس از هشــت هفتــه تمریــن کاهــش می  یابــد. 
ــش  ــز و کاه ــش لیپولی ــث افزای ــد ورزش باع ــی رس ــر م ــه نظ ب
ــث  ــن باع ــود. ای ــی ش ــلات م ــون و عض ــرب در خ ــیدهای چ اس
ــی )کلســترول و فســفولیپیدها( و  ــی اضاف ــه ای از چرب ایجــاد لای
 HDL انتقــال معکــوس کلســترول مــی شــود کــه تولیــد و افزایــش
ــد توســط  ــش تولی ــل افزای ــه دلی ــش HDL ب ــی دارد. افزای را در پ
کبــد ممکــن اســت بــه دلیــل تغییــر فعالیــت آنزیــم لیپوپروتئیــن 
لیپــازLPL( 1( و کاهــش لیپــاز کبــدی بــه دنبــال فعالیــت بدنــی 

ــران، 2020(.  ــد )دژن و دیگ باش
ــی  ــکل تمرین ــر دو پروت ــد ه ــر می  رس ــه نظ ــری: ب نتیجه  گی
ــون  cTnT ،cTnI و  ــوکارد همچ ــیب می ــل آس ــده، عوام ــرا ش اج
ــد؛  ــش دارن ــوکاردی نق ــای می ــیب ه ــیوع آس ــه در ش HCY را ک

ــوکارد  ــر می ــازگاری ب ــرات س ــد اث ــی توانن ــد و م ــود می دهن بهب
ــه  ــای مطالع ــه محدودیت  ه ــه ب ــا توج ــند. ب ــته باش ــی داش قلب
ــی  ــده ارزیاب ــات آین ــه در مطالع ــود ک ــنهاد می  ش ــر، پیش حاض
تغییــرات قــدرت و اســتقامت عضــلات هــم مــد نظــر قــرار گیــرد. 
ــه  ــن ک ــر ای ــی ب ــا مبن ــه نگرانی ه ــه ب ــا توج ــن، ب ــر ای ــلاوه ب ع
ــه  ــر ب ــد منج ــی می توان ــان خون ــد جری ــش از ح ــت بی محدودی
ــان  ــا فرم ــی و/ی ــای عضلان ــد رفلکس ه ــش از ح ــدن بی ــال ش فع
ــی  ــای قلب ــن ه ــر در تروپونی ــه تغیی ــاً ب ــده و متعاقب ــزی ش مرک
ــی  ــی - عروق ــا قلب ــط ب ــی مرتب ــوارض جانب ــر ع ــش خط و افزای
منجــر شــود؛ مهــم اســت کــه ایمنــی روش هــای ایجــاد کننــده 
محدودیــت در جریــان خــون )کاتســو(، بررســی و ردیابــی شــود. 
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