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Abstract 

Purpose: The aim of this study was to describe the plasma volume and albumin (Al) after 

intensive resistance exercise in active girls.  

 Methods: 16 healthy girls subjects volunteered to participate in this study. They divided in 2 

groups experimental and control. The experimental group drank 15 ml/ kg body wt at before 

night and at the morning of the experimental days, but the control group did not drink water. 

They completed three sets of 5 - 7 repetitions of six exercises at an intensity corresponding to 

70-80% one repetition maximum (1RM). Venous blood samples were obtained before exercise, 

immediately after exercise and 24h of recovery. For statistical analysis, one-way analysis of 

variance with repeated values was used, and independent t-test with confidence level (P<0.05) 

was used to compare two groups.  

Results: Al increase significantly following resistance exercise in control group (p< 

0/05).Plasma volume decreased in both groups , but in control group was significant (p < 0/05) 

after 24h of recovery, plasma volume did not show significant changes (p > 0/05) but Al 

increase significantly in experimental group (p < 0/05) . 

Conclusions: Reduction of plasma volume in intense resistance training does not occur if 

athletes receive enough water. Also, 24 hours is considered a suitable time for recovery and 

compensation of plasma volume. There was no significant relationship between albumin and 

plasma volume in the recovery period. 
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 الفع دختران در پلاسما نیآلبوم و حجم بر دیشد یمقاومت نیتمر جلسه کی ریتاث

 4اکرم اصفهانی نیا ،3روحی داحم، 2یانیطاهره ب ،*1شادمهر میردارهریجانی
 .بابلسر، ایران مازندران، دانشگاه ورزشی، علوم و تربیت بدنی دانشکده فیزیولوژی ورزش،استاد  1

 .بابلسر، ایران مازندران، دانشگاه ورزشی، علوم و تربیت بدنی دانشکده کارشناسی ارشد فیزیولوژی ورزش، 1
 .رشت، ایران کارشناس تربیت بدنی و علوم ورزشی ،دانشگاه گیلان، 3

 .تربیت بدنی و علوم ورزشی، واحد علی آباد کتول،دانشگاه آزاد اسلامی، علی آباد کتول، ایران گروه 0

 43/40/2041: پذیرش؛ تاریخ 14/42/2041 :تاریخ دریافت

 دهیچک

 .بود فعال دختران پلاسمای نیآلبوم وم حج بر دیشد یمقاومت نیتمر جلسه کی ریتاث نییحاضرتع پژوهش هدف مقدمه:

سیم کنترل تق وتجربی  گروه دوبه  یتصادف صورت هشرکت کردند. ب فعالسالم  داوطلب دختر21 پژوهش در این ها:روشمواد و 

 بمیلی لیتر به ازای هر کیلوگرم وزن بدن، آ 21 آزمایش هایزرو صبح 8 -7ساعت ،آزمایش از قبل شبتجربی  گروه .شدند

 3 در( RM 1) % 84 – % 74 شدت با یقدرت نیتمر 1ی،خون نمونه نیاول اخذ از پس صبح 5:01 ساعت هایآزمودن .نوشیدند

 آماری تحلیل و تجزیه برای. شد انجام تمرین بعد ساعت 10 و بلافاصله قبل، خونی، گیرینمونه. دادند انجام تکرار 7تا  1 دوره

( >41/4P ) اطمینان سطح با مستقل  tآزموناز  گروه دو مقایسه برای، تکراری مقادیر با طرفه یک واریانس تحلیل آزموناز 

 شد. استفاده

 تفاوت از حاکی نیهمچن جینتا(.  P >41/4) یافت شیافزا نیآلبوم و کاهش پلاسما حجمکنترل،  درگروه نیتمر از پس ها:یافته

 حجم راتییتغ. بود تمرین از بعد و قبل گروه دو( P <41/4)ی پلاسما نیآلبوم تفاوت عدم و( >41/4p) پلاسما حجم میانگین

 (.>41/4P)یافت  شیافزا تجربی درگروه نیآلبوم زانیم اما ،(<41/4p)نبود دار یمعن گروه دو در نیتمر بعد ساعت10 در پلاسما

 (.<p 41/4)نشد مشاهده ایملاحظه قابل یهمبستگ پلاسما نیآلبوم و پلاسما حجم راتییتغ نیب

. هددنمی رخ ورزشکاران توسط یکاف آب دریافت درصورت دیشد یمقاومت ناتیتمر پی در پلاسما حجم کاهش گیری:نتیجه

و  نیآلبوم داری بینارتباط معنی. شودمی محسوب پلاسما حجم جبران و بازیافت برای مناسبی زمان ساعت 10 مدت همچنین

  مشاهده نشد. افتیباز دوره در پلاسماحجم 

 .، دختران فعالدیشد یمقاومت تمرینات ن،یآلبوم ،پلاسما حجم :کلیدی هایواژه
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 مقدمه   

ای هفعالیتاز سوی دیگر خون وابسته است، مختلف بدن از جمله  هایها و بافتزشی مطلوب به عملکرد مناسب انداماجرای ور 

نوع الگو، به  توجه افراد با حجم خونمطالعات نشان می دهد  (.1، 2) تاثیر انکار ناپذیری بر خون و ترکیبات خونی دارندورزشی 

 ( .3، 1، 2)حجم پلاسما است کاهش افزایش یا ناشی ازآن عمدتاً  افزایش یا کاهش  که ندکمی تمرین تغییر شدت و

پلاسما و هماتوکریت  رویافزایش گران موجب یتمرینهنگام انجام فعالیت های ورزشی و هوای گرم  آب و کاهش حجم پلاسما در

توانایی  و  اکسیژن تحویل ممکن استشده و  [از خون به فضای بین سلولی اثر انتقال مایعات در]نتیجه افزایش غلظت خون  و در

بنابراین افزایش حجم پلاسما با افزایش ذخایر آب بدن ارتباط دارد و به جبران کم آبی کمک . دچار اختلالات جدی شودبافت 

دارحجم پلاسما را بلافاصله پس از تمرینات شدید به ویژه دوی سرعت با کاهش معنی( 1423) بلومر و همکاران (.3،0)می کند

کاهش  نیساعت پس از تمر 1و  3 یرگیحجم خون مو( نشان دادند که 1414اگورا و همکاران ). (1)شدت زیاد گزارش کردند

 تیمکمل الکترول( نشان دادند که مصرف آب به همراه 1412والر و همکاران ) .(1)افتی شیدوباره افزابعد ساعت 24 اما در  افت،ی

تمرینات طولانی و تعریق، کمک  یها در طچهیماه بهتر عملکرد بهکند و یکل بدن کمک م ونیو  عیمتعادل به حفظ تعادل ما

 (.1می کند)

وات  224ای دوچرخه با شدت دقیقه 214به بررسی تاثیر نوشیدن آب و مایعات در تمرین استقامتی ( 1413)پالکا و همکاران 

ر را د تیالکترول-آبتعادل امکان حفظ بهتر  نوشیدن آبدرجه سانتی گراد پرداختند و نشان دادند که  31در محیط با دمای 

 یکردن فضاها هدراتیبر ه یشتریب ریتأث کیزوتونیا یدنینوش و مصرف کندمی بالا فراهم یبا دما طیمح کیدر  یبدن تیطول فعال

حجم پلاسما بعد از تمرین در گروه بدون آب دهی کاهش دارد. یکیهماتولوژ یهادر شاخص راتییتغ نیبا کمتر یخارج سلول

بر روی دوچرخه تا در مطالعه ای نتیجه گرفتند که تمرین پیش رونده ( 1443) همکاران و استوارت (. اما در 7بیشتری داشت)

  .(8)دقیقه تأثیری بر حجم پلاسما ندارد21یا  24-1حد واماندگی به مدت 

 انیجر یابیارز ی( برا1412نگر گولد و همکاران ) ندهیکردند در مطالعه آ یکار م یدانیدو و م یحیزن سالم که به صورت تفر11

اصلاح شده به  نهیپرس س قیپوند( از طر 14، تا 2RMتکرار ) 2شرکت کردند. حداکثر  یمقاومت نیتمر یخون )جفت در ط

( منجر به کاهش لوگرمیک 13 بایپوند )تقر RM2 14تا  یمقاومت نیداد که تمر شانن جیشد.  نتا نییتع یمقاومت نیعنوان تمر

شدت  نیشد که حجم پلاسما با ا انیب نیمورد مطالعه نشد. همچن تیخون جفت از حالت استراحت در جمع انیدار جر یمعن

 (.5ندارد) یقابل توجه رییتغ نیتمر

 یرخ م یو مقاومت یهواز ناتیپس از تمر یکاوریکه در طول ر کینامیهمود ماتیتنظ( ذکر کردند که 1427رومئو و همکاران)

واند ت یم ماتیتنظ نیحال، اگر کنترل نشود، ا نیشود. با ا یم تیهماهنگ و کنترل شده هدا اریبس یها سمیدهد، توسط مکان

یندهایخواهد بود که از فرآ ینیتمر یهااحتمالاً شامل روش ندهیآهای تمرینی درروشمنجر شود.  یعروق یقلب یثبات یبه ب
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 ینیاسترس تمر یبرا یو آمادگ یابیباز یبرا یاچهیو ممکن است در دبریپس از ورزش بهره م یعروق یستم قلبیموجود در س 

 (.24) دفراهم کن

، تغییرات حجم پلاسما و ه آلبومین در حفظ فشار اسمزی خوناز سوی دیگر برخی از محققان با توجه به نقش تعیین کنند

 مطالعات انجام شده در این زمینه مبین این است که هر یک گرم آلبومین با . آلبومین پلاسما را با هم مورد ارزیابی قرار دادند

 .(22)شود و به این ترتیب موجب افزایش حجم خون میمیلی لیتر آب پیوند برقرار می کند  28

درصد یک تکرار بیشینه  84دقیقه و با شدت  11تی به مدت پس از یک جلسه تمرین قدر( 1441) احمد ی زاد و همکارانش

ند که کن پلاسما افزایش معنی دار پیدا می،کل پروتئیسما کاهش  معنی دار و فیبرینوژن، آلبومیننتیجه گرفتند که حجم پلا

  (.21) تمام این تغییرات موقت و ناپایدارهستند

لاسما تغییرات حجم پآلبومین پلاسما پس از ورزش افزایش می یابد. در پژوهش خود شان دادند که ( 1425) و همکاران میلر  

 .(13). همچنین کم آبی موجب کاهش حجم پلاسما می شود. ییرات آلبومین پلاسما مرتبط است در طی تمرینات ورزشی با تغ

ات ورزشی است و تمرین ( گزارش کردند که یکی از عوامل تعدیل کننده میزان آلبومین پلاسما تمرین1427وادا و همکاران )

و همکاران  سیاسپاند (.20) زمند تحقیقات بیشتر استش تاثیر می گذارد و این مساله نیاورزشی بر وضعیت آلبومین در گرد

 نیفوق ماراتن پرداختند. ا هایپس از رقابت ویداتیبه علت استرس اکس یسرم انسان نیآلبوم ونیداسیاکس ی( به بررس1427)

 تهافیشدن پس از ورزش کاهش  دهیاکس یپلاسما به جا نیاز ورزشکاران، آلبوم یبار نشان داد که در برخ نیاول یمطالعه برا

 .(21)نسبت دادند یفرد هایتفاوتاست که آن را به 

 اطلاعات موجود در مورد حجم پلاسما و آلبومین و تاثیر ورزش و فعالیت بدنی بر آن، بیشتر بر تمرینات استقامتی متمرکز شدند

باتوجه به اینکه درسال های اخیر تمرینات قدرتی و با وزنه به طور  و اطلاعات محدودی در مورد  تمرینات قدرتی وجود دارد.

، افزایش قدرت و حجم ، اجرای استقامتیجامعه برای بهبود آمادگی جسمانی وسیع و گسترده ای توسط ورزشکاران و افراد

 شیمیایی بدناخت پاسخ های فیزیو لوژیکی و بیوشن، بنابراین (21،21)یرد گاستفاده قرار میی از آسیب مورد عضلانی و پیشگیر

در مورد زنان از اهمیت قابل ملاحظه ای به ویژه  ترعیسر هیبازگشت به حالت اول هایراه افتندرتی و ینسبت به تمرینات ق

و  اتاثیر یک جلسه تمرین مقاومتی شدید بر حجم پلاسمتعیین  با توجه به موارد مذکور هدف پژوهش حاضر برخوردار است

 .بود ،اکتورها تاثیری داردآیا نوشیدن آب بر این ف و اینکه آلبومین پلاسمای دختران فعال

 پژوهش روش

ا هیآزمودن. دادندمی لیتشکشهرستان نور  ورزشی مختلف  های رشته در فعال دختران از نفر 21 را حاضر پژوهش آماری نمونه

سال 3 حداقل دارای همچنین و سال 10 - 28 سنی دامنهدر  ،سالمشدند که ی انتخاب طورنامه با  استفاده از  یک پرسش
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 یهد آب گروه دوبه  یتصادف صورت به سپس. بودند وزنه با نیتمر ماه در جلسه کی و هفته در نیتمر جلسه 1 ،یورزش سابقه 

 تقسیم شدند. یده آب بدون و

 ی پژوهشروش اجرا

روز  1. ها با محیط آزمایش و روش اجرای صحیح تمرینات در نظر گرفته شدمایش دو جلسه جهت آشنایی آزمودنیقبل از آز 

 . ها با استفاده از فرمول زیر تعیین شدایش نیز یک تکرار بیشینه آزمودنیقبل از آزم

 

روز دوم به . روز اول برنامه تمرینی اجرا شد و قبل و بلافاصله بعد از تمرین نمونه خونی اخذ شد. انجام شد روز 1آزمایش در

قبل از تمرین،  بعد از ظهر روز 0از ساعت. ساعت، نمونه خونی گرفته شد 10از  منظور بررسی تغییر متغییرهای مورد نظر پس

 ،آزمایش شب های قبل از(. غذای آنها توسط محقق تهیه شد)ها تحت نظر محقق قرار گرفتند و تغذیه آنها کنترل شد آزمودنی

ای آزمایش پس از صرف صبحانه صبح روزه. میلی لیتر  به ازای هر کیلوگرم وزن بدن آب نوشیدند 21 ی گروه اولهازمودنیآ

از . دوباره به همان میزان آب نوشیدند صبح 8–7از ساعت  ی گروه اولهاآزمودنیصبح،  7تا  1:34در ساعت سبک وکم چرب 

، در تمرین قدرتی صبح پس از اخذ اولین نمونه خونی 5:01ها ساعت کلیه آزمودنی. تخلیه ادرار انجام شد 5/ 01  – 8ساعت 

ک تکرار بیشینه درصد ی 84تا  74ت با شد تنه(تمرین پایین  3تمرین بالاتنه و  3)تمرین قدرتی مختلف  1. شدید شرکت کردند

 (.27) شدانجام  دقیقه استراحت بین حرکات، 3و هاها و تکرارهرار و یک دقیقه استراحت بین دورتک 1دوره و  3در 

 داده هاروش جمع آوری 

 ،یی چپ آزمودنی ها در وضعیت نشستهاز ورید  بازو فعالیت،ساعت بعد از  10، بلافاصله  بعد و به منظور جمع آوری اطلاعات قبل

بدون میلی لیتر دیگر در لوله  1 ضد انعقاد ومیلی لیتر از نمونه در لوله آزمایش حاوی ماده  1.نمونه خونی گرفته شد میلی لیتر 8

اتیلن دی آمین )  EDTA  دشدن نمونه خونی از ماده ضد انعقالخته برای جلوگیری از انعقاد و . داده شد قرار ماده ضد انعقاد

تعیین هموگلوبین ، هماتوکریت ، سلول های قرمز خون در آزمایشگاه معتبر بالینی با . استفاده شد( تترا استات با ملح سدیم

میزان آلبومین بر اساس روش . ساخت ژاپن انجام شد – 12 –ایکس  -شناسی اتوماتیک سیمکس کااستفاده از دستگاه خون 

شدت جذب  ند وکرنگی سبز مایل به آبی ایجاد می این ماده با آلبومین ترکیب. کالریمتری و روش برموکوزول گرین تعیین شد

نانومتر بوده و  134درجه سانتی گراد و طول موج  37در این روش حرارت مورد نیاز  .نوری آن متناسب با غلظت آلبومین است

لظت آلبومین غ فتومتر قرائت شده ومیلی گرم درصدهای تست و استاندارد در برابر بلانک معرف در دستگاه فتومتر یا اسپکترو لوله
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هموگلوبین و هماتوکریت و با استفاده از  فرمول زیر درصد تغییرات حجم پلاسما نیز بر اساس تغییرات (. 10)تعیین گردید

 (  .24)محاسبه شد

Δpv = 100{(Hb1 / Hb2) ×[ 100 – (Hct2 ×  0/874 ) ] / [ 100 – ( Hct1  × 0/874 ) ]- 1} 

 Hct=  تیهماتوکر                 Hb=  نیهموگلوب          Δpv =%    پلاسما حجم راتییتغ درصد

 :میزان حجم پلاسما از فرمول زیر استفاده شدجهت محاسبه  

1HCt 1 =RCV 100 ml    =1 BV      2)/ Hb1 (Hb 1 ×= Bv2 Bv 2Hct  × 2   Bv 2 =RCV 

× 100} 100)1 / (Hct – {1 1 =PV                 2RCV -2 Bv2 = PV 

 Bvخون = حجم   PV = پلاسما حجم    RCV= دوم( شیآزما) نیتمر از بعد= 1   (اول شیآزما) نیتمر از قبل= 2   قرمز چهیگو حجم 

 آماری تحلیل

لیل ها آزمون تحی تجزیه و تحلیل آماری دادهبرا. اسمیرنف استفاده شد –ها از آزمون کالموگروف جهت تعیین توزیع طبیعی داده

( P>41/4) داریسطح معنی. مستقل برای مقایسه دو گروه مورد استفاده قرار گرفت tطرفه با مقادیر تکراری و آزمون واریانس یک

 SPSS کلیه تحلیل ها با کمک نرم افزار .ضریب همبستگی اسپیرمن استفاده شداز جهت تعیین همبستگی  .شد هنظر گرفتدر

 .انجام گرفت EXCELو رسم نمودارها  با نرم افزار 

 یافته های پژوهش

درصد و  در   8/1هد حجم پلاسما بعد از تمرین نسبت به قبل از آن در گروه آب دهی دنشان می 2 نمودار شمارهطور که همان

کاهش  .( P > 4/ 41) درصد کاهش یافته است که این کاهش درگروه کنترل معنی دار بود 8/ 0 )بدون آب دهی( گروه کنترل

، به طوری که در (P > 4/ 41) افزایش یافت، درصد به ترتیب در دو گروه 8/41 و 1/ 0 ،ساعت بعد 10کور بعد از تمرین تا مذ

 تفاوتاما ( .  P  <4/ 41د )ساعت بعد تمرین نسبت به  قبل تمرین حجم پلاسما در دو گروه تفاوت معنی دار را نشان ندا 10

 . (>P  4/ 41) بود معنی دار در دو گروهساعت بعد از تمرین  10در مقایسه با بلافاصله بعد از تمرین حجم پلاسما 

 2و 2/ 41آلبومین پلاسما بلافاصله بعد از تمرین نسبت به قبل آن در گروه آب دهی و کنترل به ترتیب 1بر اساس نمودار  شماره

ساعت بعد از تمرین نسبت  10میزان آلبومین .(>4p/ 41) درصد افزایش یافت که این افزایش در گروه کنترل معنی دار بود  1/

ساعت بعد  10اماکاهش آلبومین پلاسما (.  >4p/ 41) درصدی و معنی دار را نشان داد 1/3به قبل آن در گروه آب دهی افزایش

 دارحاکی از عدم تفاوت معنیهمچنین نتایج  (.<4P/ 41)در هر دو گروه معنی دار نبود بلافاصله پس از تمریناز تمرین نسبت به 

 (. >4p/ 41) ساعت بعد از تمرین  بود 10و تفاوت معنی دار در (<4p/ 41)قبل و بعد از تمرین  میانگین آلبومین پلاسما دو گروه

.(<4p/ 41) دنیز عدم وجود همبستگی بین حجم پلاسما و آلبومین را نشان می ده 2داده های جدول شماره 
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 هایآزمودن یپلاسما حجم راتییتغ درصد 1 شماره نمودار

 

 (میلی گرم بر دسی لیتر )میانگین تغییرات آلبومین پلاسما  آزمودنی ها  2نمودار شماره 

 Pرهامتغی گروه ضریب همبستگی اسپیرمن ارزش 

 میانگین حجم پلاسما اول -4/ 014 4/ 211

 قبل تمرین

 میانگین آلبومین

 دوم 4/ 412 4/ 53 تمرین قبل

 میانگین حجم پلاسما بلافاصله بعد تمرین اول -4/ 078 4/ 237

 

 میانگین آلبومین

 دوم 4/ 210 4/ 84 بلافاصله بعد تمرین

 میانگین حجم پلاسما اول 4/ 447 4/ 580

 ساعت بعد تمرین 10

 میانگین آلبومین

 دوم 4 /110 4/ 72 نساعت بعد تمری 10

نیحجم پلاسما و آلبوم یهمبستگ بیضر 1جدول شماره 
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 بحث و نتیجه گیری

گروه حالیکه در، در یافتدرصد کاهش  1 /8 های تحقیق حجم پلاسما بلافاصله بعد از تمرین در گروه آب دهی بر اساس یافته

 .  معنی دار نبود ساعت پس از تمرین در دو گروه 10حجم پلاسما تغییرات . را نشان داددرصدی  8 /0کنترل کاهش 

درصد  2/1درصد و در گروه کنترل  2/ 41افزایش آلبومین پلاسما بلافاصله بعد از تمرین نسبت به قبل آن در گروه آب دهی 

بین حجم . درصدی را نشان داد 1/3ساعت بعد از تمرین نسبت به قبل  ازآن در گروه آب دهی افزایش  10میزان آلبومین .دبو

 .مشاهده نشدپلاسما و آلبومین همبستگی 

، کاهش حجم پلاسما بلافاصله پس از (1441) ، احمدی زاد(1441) السید ،(1423) (، بلومر و همکاران 1414اگورا و همکاران )

 گولد و همکاران مانندمحققانی اما مطالعات . (25،21، 1، 1)د که با نتایج تحقیق حاضر همخوانی داردتمرین را نشان دادن

 .(8، 5)آشکار کرد که تمرین تأثیری بر کاهش حجم پلاسما در هنگام یا پس از تمرین ندارد ( 1443)، و استوارت (1412)

 :پلاسما پس از تمرین بیان می کندشواهد علمی پیشین علت های گوناگونی را جهت کاهش حجم 

صل از متابولیسم درون عضلات ، افزایش فشار اسمزی درون سلول ها به علت تجمع مواد زاید حاتعریق و از دست رفتن آب بدن

سازگاری یا ، ها، شرایط آزمودنیفشار هیدرواستاتیک درون مویرگ ها، احتباس نمک، درجه حرارت محیط تمرینافزایش  ،فعال

و وزن  ، سن(27)وضعیت و حالت بدن هنگام تمرین ،(23, 21) شدت و نوع تمرین( 25, 27, 21, 22)عدم سازگاری با گرما 

 (.28) بدن

 زتر و از نظر آماری، اما میزان این کاهش در گروه دوم بارپلاسما در هر دو گروه کاهشی بود با توجه به این که روند تغییرات حجم

و همکاران  پالکا .را به میزان آب دریافتی بدن نسبت دادوه رسد شاید بتوان علت تفاوت در نتیجه دو گرمی به نظر ،بودمعنی دار 

کم ( 1425)میلر و همکاران(. 7)دانندعلت از دست رفتن آب بدن می کاهش حجم پلاسما بلافاصله بعد از تمرین را به (1413)

شاید  .نتایج تحقیق حاضر نیز همخوانی داردکه با ، (23)پلاسما پس از تمرین گزارش کردندآبی را به عنوان عامل کاهش حجم 

را به شدت متفاوت تمرین و نوع تمرین نسبت ( 1443)و استوارت ( 1412)بتوان عدم همخوانی نتایج تحقیق حاضر با نتایج گولد 

احمد ی با توجه به نتایج مطالعه . یشینه انجام شده بوددرصد یک تکرار ب 14تمرینات مقاومتی گولد و همکاران در شدت . داد

درصد یک تکرار بیشینه اما  معنی دار  84،  14،  04شدت   3مبنی بر کاهش حجم پلاسما پس از (  1441)زاد و همکاران 

 آزمون، باید گفت این مساله نیازمند پژوهش های بیشتر است.   3نبودن مقدار کاهش بین 

 (.P ≤4/ 41)ساعت پس از تمرین در دو گروه بود  10حاضرعدم تغییر معنی دار حجم پلاسما دیگر یافته پژوهش 

السید و همکاران  ،( 1423)  و همکاران جابور(، 1425(، میلر و همکاران)1413پالگا و همکاران )بسیاری از محققان مانند 

نتیجه ( 1441) علاوه بر این احمدی زاد (.14، 28، 23، 7) تغییرات حجم پلاسما پس از تمرین را موقتی اعلام کردند( 1422)

دقیقه به حالت اولیه باز می گردد با توجه به این 34گرفتند که کاهش معنی دار حجم پلاسما پس از تمرین قدرتی بعد از 
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مطالب می توان گفت کاهش حجم پلاسما بلافاصله پس از تمرین در دوره بازیافت رویکرد جبرانی یافته و به تدریج افزایش  

د نسبت به ساعت بع 10( به ترتیب در گروه اول و دوم ) درصدی حجم پلاسما   8و  0/ 3با  توجه به  افزایش  . یافته است

 .افته های پژوهش حاضر همخوانی دارد، این مطلب با یبلافاصله بعد از تمرین

ساعت بعد از تمرین  به طور معنی داری افزایش  10یافته دیگر این تحقیق نشان داد که میزان آلبومین پلاسما در گروه اول 

پس از  یندر مورد افزایش آلبوم .در گروه دوم بلافاصله بعد از تمرین میزان آلبومین پلاسما افزایش معنی دار را نشان داد. یافت

اط بسیج آلبومین از سایر نق ،تغییرات حجم پلاسما: تمرینات ورزشی نیز سازوکارهای متفاوتی مطرح شده است که عبارتند از 

عروقی، تولید آلبومین جدید در ساعات اولیه پس از تمرین، کاهش فشار خون و افزایش بازگشت آلبومین از طریق  بدن به فضای

 .(21-22)حالت و وضعیت بدن  لنفی،افزایش بازگشت جریان 

گزارش کرد  احمدی زاد. پلاسما است افزایش آلبومین نیز حاکی از( 1441)احمدی زاد ( و 1425میلر و همکاران )نتایج پژوهش 

وی نتیجه گرفت که غلظت کل پروتئین و آلبومین . افزایش در غلظت کل پروتئین پلاسما نتیجه عمومی فشار تمرینی است

، اما میزان این افزایش تفاوت معنی یافتتکرار بیشینه افزایش معنی دار درصد یک  84و 14،  04درشدت های تمرینیپلاسما 

تمرینات ورزشی ( 1427)وادا و همکاران  .شودن واکنش به  شدت تمرین مربوط نمیگروه نداشت و نشان داد که ای 3داری در 

 .(20)های بیشتر در این زمینه را توصیه کردندلبومین پلاسما گزارش کردند و پژوهشرا به عنوان یکی از عوامل اثرگذار بر میزان آ

کم  (.21، 23، 22) اننددت حجم پلاسما میبعضی از محققان نیز افزایش کل پروتئین به ویژه آلبومین پلاسما را به علت تغییرا

تمرین می شود که این افزایش موقت است و پس از آبی موجب کاهش حجم پلاسما و افزایش کاذب آلبومین پلاسما پس از 

 .(21)بازیافت تعدیل می شود

 . که با نتایج ذکر شده همخوانی دارد از تمرین در گروه دوم با کاهش معنی دار حجم پلاسما همراه بود افزایش آلبومین بعد

و  سیاسپاند د.سما در گروه اول بوساعت بعد از تمرین بدون افزایش حجم پلا 10آلبومین در در تحقیق حاضر افزایش  

دادند که با نتایج پژوهش حاضر  کاهش آلبومین پلاسما پس از ورزش را در بعضی از دوندگان فوق ماراتن نشان (1427همکاران)

اسپاندیس  ،(1427) ، وادا(1425)همچون میلر (. 21) نسبت داد یفرد هایتفاوت. علت این امر را می توان به همخوانی ندارد

 . های بیشتر استوهشند که اثر تمرین بر آلبومین نیازمند پژکر نیز پیشنهاد مینتایج تحقیق حاض (1427)

توجه به فواید تمرینات قدرتی از جمله بهبود سلامت متابولیک با . بیشتر تحقیقات انجام شده بر تمرینات هوازی متمرکز بودند

، تعادل و بهبود فشار خون میانگین، سیستولیک (12) قلبی در بزرگسالان سالم و افرادی که وضعیت متابولیک قلبی نامطلوب دارند

به صورت  استفاده از تمرینات قدرتی و نیز تاکید بر (13) ، افزایش توده عضلانی و قدرت بالاتنه و پایین تنه(11) و دیاستولیک

، استفاده (13)شوند حاصل نمیمندی از حداکثر نتایج و فواید هر دو تمرین که به تنهایی رکیبی با تمرینات هوازی جهت بهرهت

احجم پلاسم( 25، 21، 1، 1)حال با توجه به یافته های پژوهش حاضر و مطالعات پیشین . از تمرینات قدرتی توصیه می شود
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ه دنبال را بو نامطلوب برای سلامتی  یابد و این کاهش می تواند پیامدهایی بر خلاف نتایج مورد انتظار پس از تمرین کاهش می 

در مورد ارتباط حجم پلاسما و آلبومین پس از تمرین تحقیقات  .شودکافی موجب تعدیل حجم پلاسما میمصرف آب  .داشته باشد

ساعت زمان  10ندارد. از این رو زمان  یتفاوت نیحجم پلاسما نسبت به قبل از تمر نیعد از تمرساعت ب 24. بیشتری لازم است

 .شودمناسبی برای بازیافت و جبران حجم پلاسما محسوب می

شود نهاد میپیش. و تغییرات حجم پلاسما بررسی شددر تحقیق حاضر تغییرات طبیعی آلبومین پس از تمرین قدرتی بیشینه 

ساعت بعد از  10های مختلف تمرین مقاومتی بر آلبومین و حجم پلاسما بلافاصله بعد و آینده به بررسی اثر شدتتحقیقات 

شود تعیین ارتباط آلبومین و حجم پلاسما پس از تزریق آلبومین و یا پس از صرف غذاهای تمرین بپردازند، همچنین پیشنهاد می

  وقلمون،ماهی و ...( بررسی شود.مرغ، مرغ،بانواع مغزها، تخم)حاوی آلبومین 
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