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Abstract

Background and Aim: Research has shown that inflammation is an important factor in atherosclerosis. New markers of 

heart diseases such as natriuretic peptide-B (BNP) and osteoprotegerin (OPG) during inflammation from atherosclerotic 

lesions, monocytes, macrophages and endothelium of heart patients; it is secreted and plays an essential role in heart 

attack patients. The present research has investigated the effect of a session of physical activity and early electrical 

stimulation on some inflammatory markers of infarcted rats. Materials and Methods: In this controlled experimental study 

with a control group, 50 rats with an average weight of 210±20 g were randomly divided into five groups including healthy, 

infarcted, physical activity, electrical stimulation, and physical activity + electrical stimulation. The intervention groups 

underwent physical activity on a treadmill (with a speed of 10 to 18 m/min for one hour) and electrical stimulation (with a 

foot shock device for 0.5 mA and 20 minutes) for one session. Then, immediately after the intervention, the serum levels of 

the variables were checked by ELISA method. Data analysis was done with one-way ANOVA test at p>0.05 significance.

Results: Induction of infarction indicated a significant increase in the serum levels of BNP and OPG (p=0.0001 and p=0.001 

respectively). Moreover, acute physical activity and its combination with electrical stimulation had no significant effect on 

BNP values (p=0.39) and OPG serum concentration was not affected by acute physical activity (p=0.42); but OPG levels in 

electrical stimulation groups showed a significant decrease as compared to acute physical activity (p=0.02). Conclusion:

It seems that early electrical stimulation alone and along with acute physical activity, by reducing the concentration of BNP 

and OPG, has no effect on the recovery process of heart markers and needs more study.
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چکید ه
زمینــه و هــد ف: تحقیقــات نشان دادــه اســت کــه التهاب عامــل مهمی دــر بیماري زایی آترواسکلروز عروق میباشد. نشان گــرهای جد یــد  
ــکلروتیک،  ــای آترواس از زخم ه ــاب الته ــگام ــتئوپروتگرین )OPG( هن ــک-B (BNP) و اس ــد  ناتریورتی ــد  پپتی ــی مانن ــای قلب بیماری ه
بیمــاران انفارکتــه قلبــی د ارد . بــا توجــه بــه  مونوســیت ها، ماکروفاژهــا و اند وتلیــال بیمــاران قلبــی؛ ترشــح شــد ه و نقــش اساســی د  ر
اثــر فعالیــت بد نــی بــر بیمــاران قلبــی، تحقیــق حاضــر بــه بررســی پاســخ یــک جلســه فعالیــت ورزشــی و تحریــک الکتریکــی زود هنــگام 
OPG برخــی از نشــان گرهای التهابــی موش هــای صحرایــی انفارکتــه پرد اختــه اســت. روش تحقیــق: د  ر ایــن مطالعــه تجربــی  و  BNP  بــر
کنتــرل شــد ه بــا گــروه شــاهد ، 50 ســر مــوش صحرایــی بــا میانگیــن وزن 20±210 گــرم به طــور تصاد فــی، بــه پنــچ گــروه شــامل ســالم، 
انفارکتــه، فعالیــت ورزشــی، تحریک الکتریکــی، و فعالیــت ورزشــی+تحریک الکتریکی؛ تقســیم شــد ند . انفارکتــوس بــا تزریــق زیرجلــد ی 
ــا  ــوازی روی نوارگــرد ان )ب ــرای یــک جلســه تحــت فعالیــت ورزشــی ه ــه ب ــد . گروه هــای مد اخل ــت القــاء گرد ی ــول د  ر د و نوب ایزوپروترون
ســرعت 10 تــا 18 متر/د قیقــه بــرای یــک ســاعت( و تحریک الکتریکــی )بــا د ســتگاه فــوت شــوک بــرای 0/5 میلی آمپــر و 20 د قیقــه( 
قــرار گرفتنــد . بافاصلــه بعــد  از مد اخلــه، نمونــه خونــی اخــذ گرد یــد  و ســطوح ســرمی متغیرهــا بــه روش الایــزا بررســی شــد . تحلیــل 
ــه  ــر ب ــوس منج ــاء انفارکت ــا: الق ــد . یافته ه ــام ش ــی د اری p>0/05 انج ــطح معن ــه، د  ر س ــس یک راه ــل واریان ــون تحلی ــا آزم ــا ب د اد ه ه
ــا  ــق آن ب و p=0/001( . فعالیــت ورزشــی حــاد  و تلفی p=0/0001 ــا ــه ترتیــب ب شــد )ب OPG و BNP ــی د ار ســطوح ســرمی ــش معن افزای
فعالیــت ورزشــی حــاد  قــرار  تحــت تاثیــر OPG و غلظــت ســرمی )p=0/39( ند اشــت BNP تحریک الکتریکــی، اثــر معنــی د اری بــر مقاد یــر
د  ر گروه هــای تحریک الکتریکــی  و تحریــک الکتریکــی – فعالیــت، نســبت بــه فعالیــت بد نــی حــاد ،  OPG ؛ امــا ســطوح)p=0/42( نگرفــت
ــت  ــا فعالی ــی و  همــراه ب ــگام به تنهای ــری: به نظــر می رســد  تحریک الکتریکــی زود هن ــی د اری )p=0/02( د اشــت. نتیجه گی کاهــش معن

ورزشــی حــاد ، تاثیــری بــر  نشــانگرهای قلبــی نــد ارد ؛ بــا ایــن حــال موضــوع نیازمنــد  مطالعــه بیش تــر می باشــد .
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1. Cardiovascular disease
2. Groenewegen
3. Wall
4. Dyslipidemia
5. Kappert
6. Myocardial infarction
7. Ross
8. Miyaki
9. Tumor necrosis factor-α

10. Interleukin-1
11. Carbone
12. B-type natriuretic peptide
13. Osteoprotegerin
14. Pearson
15. Topf
16. Heart failure
17. Felker
18. Sponder

19. Receptor activator of nuclear factor kappa-B 
ligand
20. TNF-related apoptosis inducing ligand 
21. Collin-Osduby
22. Caidahl
23. Calcification 

مقد مه 
ــر  ــل مرگ ومی ــروق1 (CVD) مهمترین عام ــب و  ع ــای قل بیماری ه
ــود ه و پیش بینــی شــد ه اســت تا سال 2030، نزد یــک  د  ر جهان ب
بــه 30 میلیـون نفـر سالانــه جان خود  را بهد لیل این عارضــه 
از د ست خواهند د اد  )گرونجــن2 و د یگــران، 2020( د  رمانهاي 
بزرگـی  مالی  چالش  بیماران،  این  بــالای  هزینه  و  مدت  طولانی 
ــر  ــای بیش ت ــا ابت بـراي خـانواد ههـا و نظام سامت کشورهایی ب
است، بهطوري که د  ر ایـالات متحـده، سـالانه حـدود  330 میلیارد  
د لار هزینـههـاي مسـتقیم و غیـر مسـتقیم د  ر بــر د ارد  و حدود  
یک هفتم هزینههاي حوزۀ مراقبت و بهداشـت را بهخود  اختصاص 
ــل  ــد د ی از قبی ــل متع ــران، 2018(. عوام ــد  )وال3 و د یگ می د ه
ــی،  ــی4، بی تحرک ــالا، د یس لپید م ــون ب ــار خ ــی، فش ــت، چاق د یاب
ــاب و  ــد ۀ الته ــاد  کنن ــل ایج ــری؛ از د لای ــک و پی ــات، ژنتی د خانی
ــان  ــران، 2012(. از می ــرت5 و د یگ ــد  )کاپ ــمار می رون CVD به ش

 ،(MI) 6 ــوکارد ــل مــرگ بیمــاران ســکته قلبــی، انفارکتــوس می عل
مهم تریــن و شــایع ترین عامــل می باشــد . بــا شــروع کاهــش 
ابتد ایــی  پیش التهابــی  پاســخ های  به قلــب،  اکسیژن رســانی 
ــد ود ۀ   ــه، د  ر مح ــلول از بین رفت ــای س ــرد ن بقای ــن ب ــرای از بی ب
MI القــاء می شــوند . التهــاب، واکنــش بــد ن بــه محرک هــای 

رشــد   د  ر  و  مرحلــه  چند یــن  د  ر  کــه  اســت  آســیب زایی 
و  بی ثبات ســازی  آترواســکلروز،  ماننــد   قلبــی،  بیماری هــای 
پارگــی پــاک هــا، و آســیب قلبــی؛ نقــش د ارد  )روس7 و د یگــران، 
ــری، از  ــالا و پی ــژه د  ر ســنین ب 1999(. التهاب هــای مزمــن، به وی
عوامــل مهــم خطــر ابتــا بــه CVD محســوب مــی شــود  )میاکــی8 

ــران، 2012(.  و د یگ
ــون  ــایتوکاین هایی همچ ــی، س ــف التهاب ــل مختل ــن عوام د  ر بی
ــن-101  ــاTNF-α( 9(، اینترلوکی ــد ه تومور-آلف ــروز د هن ــل نک عام
)IL-1(، و IL-6؛ به عنــوان عوامــل پاتوفیزیولوژیــک مرتبــط بــا 
ایــن بیمــاری پیشــنهاد  می شــوند  )کاربــون11 و د یگــران، 2016(. 
عوامــل د یگــری هــم شــناخته شــد ه اند  کــه بــا MI ارتبــاط د ارنــد  
کــه می تــوان بــه پپتیــد  ناتریورتیــک-12B و اســتئوپروتگرین13 
ــد  نشــان از آن د ارد   )OPG( اشــاره نمــود . مطالعــات کلینیکــی جد ی
کــه نشــانگر BNP یــک متغیــر اســتاند ارد  د  ر پیش آگهی، تشــخیص، 

ــرد  و  ــم عملک ــی، تنظی ــی -  عروق ــای  قلب ــری بیماری ه پیش گی
ارزیابــی عملکــرد  قلــب، و د  رمانهاي پزشکی می باشــد  )پیرسـوـن14 
و د یگــران، 2018(. ایــن عامــل، یــک پلی پپتیــد  32 آمینواســید ی 
اســت کــه توســط ســلول قلبــی، د  ر پاســخ بــه کشــش میــوکارد  
ــف15  ــب، ترشــح می شــود  )توپ ــواره قل بطــن چــپ و اســترس د ی
و د یگــران، 2020(. مطالعــات نشــان د اد ه انــد  کــه ســطوح 
 ،MI  ــد ــک مانن ــرایط پاتوفیزیولوژی ــه ش ــخ ب ــرمی BNP د  ر پاس س
ــای  ــی بطن ه ــن، هایپرتروف ــاد  و مزم ــیHF( 16( ح ــایی قلب نارس
ــون  ــار خ ــزی، فش ــیون د هلی ــی، فیبریاس ــکمی قلب ــب، ایس قل
ــف و  ــد  )توپ ــت؛ افزایــش می یاب ــت و عفون ــالا، هایپوکســی، د یاب ب
ــاری HF با تغییرات ساختاري یا عملکرد ي  ــران، 2020(. بیم د یگ
قلب، منجر به کاهش برون د ه و افزایش فشار د اخلــی قلب شــد ه و 
عائمی مانند تنگینفس، تورم مچ پا و خستگی را به همــراه د ارد . 
عامــل BNP د  ر اثر فشار به د یوارهها، اتساع بطنهاي قلب و افزایش 
بطن،  از  آزاد شدن  از  پس  هورمون  این  میشود .  آزاد   فشارخون، 
غیرفعال  و   BNP فعال  ناتریورتیک  پپتید  هورمونی،  بخش  د و  به 
فیلتراسیون  میزان  افزایش  با  که  میشود   تجزیــه   NT-ProBNP

گلومرولی و کاهش بازجذب سدیم، فشارخون را کاهش مید هند؛ 
ــهنحوي که کاهش د  ر میزان این نشــانگر زیســتی قلبی، اغلب با  ب
بهبود ي نتایج د  رمانی بیمار نارسایی قلب، همــراه اســت )فاکــر17 
ــی 401  ــانگر التهاب ــک نش ــن OPG ی ــران، 2009(. پروتئی و د یگ
ــاط  ــی  ارتب ــی -  عروق ــوارض قلب ــا ع ــه ب ــت ک ــید ی اس آمینواس
ــه  ــت عام ــکلروتیک را د  ر جمعی ــای آترواس ــر زخم ه د ارد  و  خط
افزایــش می د هــد  )اســپاند  ر18 و د یگــران OPG .)2017 و گیرنــد ه 
آن به نــام فعــال  کننــد ه گیرنــد ۀ لیگانــد  کاپــا B عامــل نوکلئــار19 
(RANKL)، یــک گلیکوپروتئیــن محلــول 380 آمینواســید ی چنــد  

وجهــی از خانــواد ۀ گیرنــد ۀ TNF و TNF متصــل بــه لیگاند  مشــتق 
از آپوپتوزیــسTRAIL( 20) می باشــد  )کولین-ازدوبــی21 و د یگــران، 
2004(. ایــن پروتئیــن از عوامــل مهــم تنظیمــی جد یــد ی اســت 
ــی و  ــی قلب ــیب زای ــال و آس ــرد  اند وتلی ــال عملک ــه د  ر اخت ک
عــروق د خیــل اســت )کاید اهــل22 و د یگــران، 2010(. ایــن عامــل 
بیومکانیکــی،  اســترس  التهابــی،  فعالیت هــای  د  ر  هم چنیــن 
کالسیفیکاســون23 کرونــری، کاهــش عملکــرد  انقباضــی، فعالیــت 
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1. Engelmann
2. Ji-yeon
3. Electrical stimulation 

4 .Patterson
5. Dobsák
6. Carbohydrate antigen 125

7. Cystatin C
8. Healthy
9. Exercise

ــار  ــال فش ــی، اخت ــایی قلب ــای نارس ــوزی، بیماری ه ــد  آپوپت ض
ــر، بیماری هــای محیطــی  ــت، بیمــاری شــریان کرون ــی، د یاب خون
ــه  ــا ب ــاران مبت ــی بیم ــی -  عروق ــر قلب ــزی، و خط ــروق مغ و ع

ــک؛ نقــش د ارد .  ســند  رم متابولی
ــن بیمــاران د  ر مواجهــه  ــج ای ــر د  رمان هــای پزشــکی رای عــاوه ب
ــی از  ــات ورزش ــام تمرین ــی، انج ــی-  عروق ــای قلب ــا ناراحتی ه ب
ــری و  ــرای پیش گی ــن ب ــر و ایم ــم، موث ــای مه ــن توصیه ه اولی
بازتوانــی بیمــاران می باشــد  )خلفــی و د یگــران، 2021(. نظــر بــه 
ایــن کــه فعالیــت ورزشــی یــک عامــل مهــم و محافظــت کننــد ه 
ــرات  ــی و تغیی ــت ورزش ــن فعالی ــه بی ــت، رابط ــس از CVD اس پ
ســطوح BNP و OPG د  ر بیمــاران مبتــا بــه انفارکتــوس قلبــی و 
افــراد  ســالم؛ بخوبــی شــناخته نشــد ه اســت و اطاعــات اند کــی د  ر 
ایــن زمینــه وجــود  د ارد . انگلمــن1 و د یگــران )2005( نشــان د اد ه 
  BNPــمایی ــر پاس ــوازی، مقاد ی ــات ه ــن تمرین ــه د  ر حی ــد  ک ان
ــد . از  ــه فیبریاســیون د هلیــزی، افزایــش می یاب بیمــاران مبتــا ب
 30 ،BNP د یگــر نتایــج تحقیــق فــوق، کاهــش معنــی د ار مقاد یــر
د قیقــه بعــد  از تمریــن بــود  )انگلمــن و د یگــران، 2005(. اســپاند  ر 
ــتقامتی  ــات اس ــه تمرین ــد  ک ــزارش کرد ه ان ــران )2017( گ و د یگ
مزمــن، منجــر بــه تغییــرات معنــی د اری د  ر ســطوح گلیکوپروتئین 
OPG بیمــارن قلبــی می شــود  )اســپاند  ر و د یگــران، 2017(. جــی 

ــد   ــان د اد ه ان ــود  نش ــق خ ــران )2019( د  ر تحقی ــه اون2 و د یگ ی
ــی د ار  ــش معن ــه کاه ــر ب ــن، منج ــی مزم ــات ترکیب ــه تمرین ک
بیــان پروتئیــن OPG می شــود.  تحریک الکتریکــیES( 3( هــم 
به عنــوان یــک تعد یــل کننــد ه د  ر د  رمــان ایســکمی بــه کار 
ــات  ــه مطالع ــا توجــه ب ــران، 1999(. ب ــی رود  )پترســون4 و د یگ م
ــی  ــک روش توانبخش ــه ES ی ــی رود  ک ــار م ــد ه، انتظ ــام ش انج
بــرای افــراد ی باشــد  کــه د  ر تمرینــات ورزشــی شــرکت می کننــد  
)د وبســک5 و د یگــران، 2006 آ(. پژوهشــگران مطالعــه فــوق 
تحقیقاتــی  کــه متغیرهــای BNP و OPG را متعاقــب فعالیت هــای 
ــرد ه  باشــند ،  ــه بررســی ک ــای انفارکت ــا ES، د  ر نمونه ه ورزشــی ب
مشــاهد ه نکرد نــد . د  ر تحقیــق ملکی پویــا و د یگــران )2022(، 
کاهــش متغیرهــای التهابــی کربوهیــد  رات آنتــی ژن-6125 و 
سیســتاتین - ســی7 د  ر موش هــای صحرایــی انفارکتــه نســبت بــه 
ــی  ــت بد ن ــا فعالی ــی، مشــاهد ه شــد ه اســت؛ ام ــروه ســکته قلب گ
ــا به همــراه ند اشــته  ــن متغیره ــی د اری د  ر ای ــرات معن حــاد   تغیی

اســت. همچنیــن د  ر تحقیقــی د یگــر، کاهــش معنــی د ار ســطوح 
متعاقــب  انفارکتــه،  صحرایــی  موش هــای  کورتیکواســترون 
ــه  ــی انفارکت ــای صحرای ــاد،  د  ر موش ه ــی و ES ح ــت بد ن فعالی
مشــاهد ه شــد ه اســت. همچنیــن تمرینــات اســتقامتی حــاد  
ــه کاهــش معنــی د ار تروپونیــن شــد ه ، امــا ایــن کاهــش  منجــر ب
د  ر گروه هــای ES د  ر خصــوص تروپونیــن، معنــی د ار نبــود ه اســت 

)ملکی پویــا و د یگــران، 2021(. 
ــه فعالیت هــای  ــی و واکنش هــای آن  ب مطالعــه واســطه های التهاب
و  تحریک الکتریکــی، کامــاً جد یــد   به همــراه  ورزشــی 
ــت. از  ــد ه اس ــن نش ــی معی ــا به خوب ــی آن ه ــازوکارهای التهاب س
ــی، و از  ــالای بیمــاران قلبی- عروق ــر ب ــار مرگ ومی یــک طــرف آم
طــرف د یگــر، اثــرات مثبــت ایــن د و عامــل اثرگــذار بــر ســامت 
ــخ  ــه پاس ــن مطالع ــه MI، د  ر ای ــا ب ــاران مبت ــروق بیم ــب و ع قل
ــر  ــگام ب ــی زود هن ــک الکتریک ــوازی و تحری ــی ه ــت ورزش فعالی
ــه  ــی انفارکت ــای صحرای ــی موش ه ــان گرهای التهاب ــی از نش برخ

ــت.  ــرار گرف ــورد  بررســی ق م
روش تحقیق

نمونه هــا و محیــط پژوهــش: مطالعــه حاضــر از نــوع طــرح هــای 
ــب د  ر  ــس از تصوی ــرح آن پ ــه ط ــود  ک ــون ب ــا پس آزم ــی ب تجرب
کمیتــه اخــاق پژوهشــی د انشــگاه آزاد  اســامی واحــد  اراک، بــا 
شناســه IR.IAU.ARAK.REC.1398.011 ثبــت گرد یــد . د  ر ایــن 
پژوهــش، از 50 ســر مــوش صحرایــی نــر نــژاد  ویســتاربا ســن هشــت 
ــتور  ــتیتو پاس ــه از انس ــرم ک ــی 20±210 گ ــن وزن ــه و میانگی هفت
ــای  ــات د  ر قفس ه ــن حیوان ــد . ای ــتفاد ه ش ــد ند ؛ اس ــد اری ش خری
پلی کربنــات شــفاف و د  ر شــرایط کنتــرل شــد ه محیطــی، بــا د مــای 
2±22 د  رجــه ســانتی گراد ، رطوبــت 5±50 د  رصــد ، و چرخــۀ 
ــه آب و  ــی آزاد  ب ــا د سترس ــاعت؛ ب ــی 12:12 س ــنایی - تاریک روش
غــذای ویــژه موش هــای صحرایــی، نگــه د اری شــد ند . پــس از 
ــه مــد ت یــک هفتــه،  ــه مــکان مــورد  نظــر، ب ــات ب انتقــال حیوان
ــا محیــط  ــرار گرفتنــد و پــس از ســازگاری ب ــد  ق د  ر شــرایط جد ی
آزمایشــگاه، به طــور تصاد فــی بــه پنــج گــروه 10تایــی شــامل گــروه 
ســالمH( 8(، انفارکتوس میــوکارد  )MI(، انفارکتوس میــوکارد  - فعالیت 
 MI( انفارکتوس میــوکارد - تحریک الکتریکــی ،)EX -MI( 9ورزشــی
-ES(، و انفارکتــوس میــوکارد  - فعالیــت ورزشــی - تحریک الکتریکــی 

)MI-EX-ES( تقســیم شــد ند . 
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ــد ی  ــر جل ــق زی ــاء MI، از تزری ــور الق ــه منظ ــاء MI: ب روش الق
ــا د وز  ــکا( ب ــیگما آمری ــرکت س ــاخت ش ــولISO( 1 س ایزوپروترون
150 میلی گــرم بــه ازای هــر کیلوگــرم وزن بــد ن اســتفاد ه 
شــد  )برتینچنــت2 و د یگــران، 2000(. ایزوپروترونــول بــا محلــول 
نرمــال ســالین )0/05 سی ســی( رقیــق شــد  و د  ر د و روز متوالــی، 
ــه موش هــای صحرایــی تزریــق گرد یــد .  ــا فاصلــه 24 ســاعت، ب ب
ــی،   ــای صحرای ــژه موش  ه ــی به وی ــای حیوان ــاد ه د  ر مد ل ه ــن م ای
بــه عنــوان یکــی از روش هــای رایــج القــاء MI اســتفاد ه مــی شــود  

ــران، 2011(.  وـ3 و د یگ )لوبوفیلهـ
ــا  ــتیمولیتور4 ب ــتگاه اس ــرای ES از د س ــتفاد ه از ES: ب روش اس
ــران  ــش ای ــو د ان ــرکت پرت ــاخت ش ــام R12Electromodule س ن
اســتفاد ه شــد . میــزان شــد ت جریــان الکتریســیته د  ر ایــن برنامــه، 
0/5 میلی آمپــر بــرای مــد ت 20 د قیقــه بــود  کــه از طریــق 
  Trial، Trial Number:1 ــا تنظیمــات خروجی هــای اســتیمولیتور ب
Recording Time:1200000،Period:1200000 )مطابــق شــکل یک( 

بــه د ســتگاه فــوت شــوک ارســال شــد  )ژنــگ5 و د یگــران، 2017؛ 
ــران، 2016(.  ــگ7 و د یگ ــران، 2012؛ چین ــوزال6 و د یگ ی

نحــوه آشــنایی بــا نوارگــرد ان: مرحلــۀ آشناســازی موش هــای 

ــه،  ــک هفت ــد ت ی ــه م ــۀ د وم، ب ــرد ان د  ر هفت ــا نوارگ ــی ب صحرای
هفتــه ای پنــج روز، هــر روز بــه مــد ت 10 د قیقــه و بــا ســرعت 10 
متر/د قیقــه؛ صــورت گرفــت )ژنــگ و د یگــران، 2017(. بررســی ها 
نشــان د اد ه اســت کــه ایــن میــزان تمریــن د  ر حــد ی نیســت کــه 
ــای  ــود . موش ه وـازی ش ــت هـ ــارزی د  ر ظرفی ــر ب ــه تغیی ــر ب منج
ــرای د ویــد ن از طریــق صــد ا و تحریــک شرطی ســازی  صحرایــی ب
ــش  ــا بخ ــورد  ب ــتراحت و برخ ــد ن، اس ــک ش ــا از نزد ی ــد ند  ت ش
ــه  ــری ب ــتگاه؛ جلوگی ــای د س ــش انته ــی د  ر بخ ــوک الکتریک ش

عمــل آیــد . 
نحــوه اجــرای برنامــه تمرینــی: یــک جلســه فعالیت وررزشــی 
ــا  ــاعت و ب ــک س ــد ت ی ــا م ــرد ان ب ــد ن روی نوارگ به صــورت د وی
ــات  ــپس حیوان ــد  و س ــام ش ــه انج ــا 18 متر/د قیق ــرعت 10 ت س
تحــت تاثیــر ES قــرار گرفتنــد . ایــن جلســه تمرینــی بــد ون شــیب 
ــیژن  ــر اکس ــد  حد اکث ــد ود  60 د  رص ــط د  ر ح ــد ت متوس ــا ش و ب
ــه  ــران، 2011(. لازم ب ــی و د یگ ــد  )یعقوب ــرا گرد ی ــی، اج مصرف
ذکــر اســت برنامــه تحریــک الکتریکــی، بافاصلــه بعــد  از انجــام 
ــی و  ــل بی هوش ــپس عم ــت و س ــورت گرف ــی ص ــت ورزش فعالی

ارزیابــی بیوشــیمایی بــه عمــل آمــد . 

 
 طرح تحقیق مراحل مختلف .1 لشک

 
نحــوه جمــع آوری نمونــه خــون  و ارزیابــی بیوشــیمیایی: 
بعــد  از گذشــت 48 ســاعت از آخریــن تزریــق، از هــر گــروه چنــد  
ــش  ــی انتخــاب و تحــت آزمای ــی به صــورت تصاد ف ــوش صحرای م
ــن  ــود . بد ی ــل ش ــان حاص ــاء MI اطمین ــا از الق ــد،  ت ــر گرفتن قرات
 )ST ــالا رفتــن قطعــه منظــور، تغییـــرات الکتروکـــارد یوگرافی )ب
ــرم/ ــی cTnI )344/01 پیکوگ ــم  قلب ــش آنزی ــا افزای ــراه بـ همـ

میلی لیتــر( مــورد  بررســی و تأییــد  گرد یــد . مــوش هــا بافاصلــه 
ــی  ــا ترکیب ــوازی، ب ــت حــاد  ه ــک جلســه فعالی ــان ی ــس از پای پ

 10( زایازیــن  و  کیلوگــرم(  د  ر  میلی گــرم   75( کتامیــن  از 
ــل  ــد ند . د  ر مراح ــته ش وـش و کش ــرم( بی هـ ــرم د  ر کیلوگ میلی گ
مختلــف، ضمــن رعایــت مســائل اخاقــی ســعی شــد  از هــر گونــه 
ــل  ــود . عم ــاب ش ــروری اجتن ــر ض ــای غی ــمی و روش ه آزار جس
خون گیــری بعــد  از بی هوشــی، مســتقیم از د هلیــز ســمت راســت 
ــد ار  ــه مق ــوب د ار ب ــا ســرنگ های تی ــی  ب ــب موش هــای صحرای قل
ــای  ــه شــد ه د  ر لوله ه ــت. خــون گرفت 10 سی ســی، صــورت گرف
قرارگرفتــن  از  پــس  و  شــد ند   ریختــه  ســاد ه  کاتــه  ژل د ار 

1. Isoproterenol
2. Bertinchant
3. Lobo Filho

4. stimulator
5. Zheng
6. Uysal

7. Ching
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ــد ن،  ــه ش ــط و لخت ــای محی ــرایط د م ــه د  ر ش ــد ت 10 د قیق به م
ــه  ــرعت 5000 د ور د  ر د قیق ــا س ــه و ب ــج د قیق ــد ت پن ــرای م ب
ــز  ــرای آنالی ــرمی ب ــای س ــه، نمونه ه ــد ند . د  ر اد ام ــانتریفیوژ ش س
ــرار د اد ه  ــانتی گراد  ق ــۀ س ــی 80 د  رج ــای منف ــیمیایی د  ر د م بیوش
شــد ند . مقاد یــر ســرمی BNP و OPG بــا روش الایــزا1 و بــر اســاس 
ــت بیوفارم2  ــرکت ایس ــا، ش ــازند ه کیت ه ــه س ــتورالعمل کارخان د س
چیــن )بــا ضریــب تغییــرات برون آزمونــی کمتــر از 10% بــرای هــر 
د و کیــت و حساســیت روش اند ازه گیــري به ترتیــب 0/09 و 0/05 

ــد . ــری گرد ی ــد ازه گی ــر( ان نانوگرم/میلی لیت
روش هــای تحلیل آمــاری: پــس از تأییــد  توزیع طبیعــی د اد ه  ها 
بــا اســتفاد ه از آزمــون شــاپیرو - ویلــک3، بــراي مقایســه میانگین بین 
ــون   ــه و آزم ــک راه ــس ی ــل واریان ــاری تحلی ــا، از روش آم گروه ه

تعقیبــی توکــی4 بهــره بــرد اری گرد یــد . تجزیه وتحلیل هــای 
ــا اســتفاد ه از نرم افــزار آمــاری گراف پــد  )نســخه شــش( د  ر  آمــاری ب

ســطح معنــی  د اري p>0/05 صــورت گرفــت.
یافته ها

آمــار توصیفــی و تحلیلــی مربــوط به مقایســه ســطح ســرمی BNP د  ر 
جــد ول یــک و شــکل د و ارائــه شــد ه اســت. بــر اســاس نتایــج آزمــون 
 BNP تحلیــل واریانــس یــک راهــه، تفــاوت معنــی د اری بیــن ســطوح
گروه هــای شــرکت کننــد ه د  ر تحقیــق  مشــاهد ه شــد . نتایــج آزمــون 
تعقیبــی توکــی نشــان د اد  کــه BNP د  ر گــروه ســالم از ســایر گروه هــا 
ــل افزایــش ناشــی از تزریـقـ ISO(؛ امــا بیــن  ــر اســت )به د لی پایین ت
ســایر گــرو ه هــا )گروه هــای انفارکتــه بــا مد اخلــه فعالیــت ورزشــی و 

تحریــک الکتریکــی(، تفــاوت معنــی د اری وجـوـد  ند اشــت.

1. ELISA
2. Eastbiopharm

3. Shapiro-Wilk
4. Tukey

  در گروه های مختلف شرکت کننده در تحقیق BNPمتغیر و مقایسه  توصیف. 1جدول 
 هاگروه MDقدارم pمقدار  اندازه اثر

83/0  0/0001* 30/32  H با MI 

81/0  0/0001* 20/28  H با MI-EX 

82/0  0/0001* 10/31  H با MI-ES 

81/0  0/0001* 10/2  H با MI-EX-ES 

19/0  39/0  10/4 MI با MI-EX 

07/0  98/0  10/1 MI با MI-ES 
13/0  65/0  10/3 MI باMI-EX-ES  
15/0  70/0  90/2 MI-EX با MI-ES 

06/0  99/0  90/0 MI-EX   باMI-EX-ES 

07/0  90/0  90/1 MI-ES باMI-EX-ES  

 تیفعال -انفارکته گروه MI-EX : ،انفارکته گروه: MIگروه ها؛  ریسا  با  Hدار گروه  یتفاوت معن نشانه*
 کیتحر -ینبد تیفعال- انفارکته گروه: MI-EX-ES  ،یکیالکتر کیتحر-انفارکته  گروه: MI-ES ،یبدن

 .p<05/0 یدار یمعنسطح  ؛یکیالکتر
 

 
بین  دار ینشانه تفاوت معن*ین گروه های شرکت کننده در تحقیق؛ ب BNP همقایس. 2 شکل

-MI ،یبدن تیفعال -انفارکتهگروه   MI-EX :؛ انفارکته گروه :MI ؛ سالمگروه   H و سایر گروه ها؛  Hگروه 
EX-ES  :05/0 داریسطح معنی ی؛ کیالکتر کیتحر -ی بدن تیفعال - انفارکته گروه>p. 
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نتایــج آمــار توصیفــی و تحلیلــی ســطح ســرمی OPG د  ر جــد ول 
ــون  ــج آزم ــاس نتای ــر اس ــد ه اســت.  ب ــه ش ــه ارائ د و و شــکل س
ــن ســطوح  ــی د اری بی ــاوت معن ــه، تف ــک راه ــل واریانــس ی تحلی
BNP گروه هــای شــرکت کننــد ه د  ر تحقیــق  مشــاهد ه شــد . نتایــج 

ــش  ــه افزای ــر ب ــاء ISO منج ــه الق ــان د اد  ک ــی نش ــون تعقیب آزم
معنــی د ار ســطوح OPG  فقــط د  ر گــروه MI و MI-EX شــد ه اســت 

)نســبت بــه گــروه ســالم(. از طــرف د یگــر، انجــام فعالیت ورزشــی 
ــاخص د  ر  ــن ش ــی د اری د  ر ای ــر معن ــی نغیی ــک الکتریک و تحری
ــا کاهــش معنــی د ار آن  ــد ؛ ام گــروه هــای انفارکتــه ایجــاد  نکرد ن
پــس از تحریــک الکتریکــی بــه تنهایــی و تــوام بــا فعالیــت حــاد  

ورزشــی، نیســت بــه اجــرای فعالیــت حــاد ، مشــاهد ه شــد .

بحث
ــب  ــاء MI، موج ــه الق ــان د اد  ک ــر نش ــق حاض ــای تحقی یافته ه
افزایــش معنــی د ار ســطوح ســرمی BNP و OPG موش هــای 
ــر،  ــرف د یگ ــود . از ط ــی ش ــالم م ــروه س ــه گ ــبت ب ــه نس انفارکت
فعالیــت ورزشــی حــاد ، تغییــرات معنــی د اری د  ر ایــن د و شــاخص 

 BNPــا غلظــت ســرمی ــه گــروه MI(، ایجــاد  نکــرد ؛  ام )نســبت ب
د  ر صــورت اعمــال تحریــک الکتریکــی بــه تنهایــی و تــوام بــا فعالیــت 
حــاد  ورزشــی، نیســت بــه اجــرای فعالیــت حــاد ، بــه طــور معنــی د ار 
کاهــش یافــت. نتایــح د ال بــر آن اســت کــه شناســایی نشــانگرهای 
ــای کاهشــی آن، بســیار مهــم  ــن بیمــاران و رویکرد ه ــی ای التهاب

 
گروه H: گروه بین گروه ها؛  دار  یتفاوت معن نشانه*بین گروه های شرکت کننده؛  OPGمقایسه  .3 شکل

 کیتحر -ی بدن تیفعال -گروه انفارکته: MI-EX-ES ؛یبدن تیفعال -گروه انفارکته: MI-EX؛ انفارکتهگروه : MI ؛ المس
 .p<05/0 داریی؛ سطح معنیکیالکتر

 

 در گروه های مختلف شرکت کننده در تحقیق  OPGتوصیف و مقایسه متغیر  .2دول ج
 هاگروه MDمقدار p مقدار اندازه اثر

44/0  0/002* 30/1  H با MI 
81/0  0/0001* 08/1  H با MI-EX 

19/0  30/0  06/0  H با MI-ES 

12/0  60/0  40/0  H با MI-EX-ES 

19/0  42/0  50/0 MI با MI-EX 

25/0  19/0  70/0 MI با MI-ES 

42/0  06/0  80/0 MI باMI-EX-ES  
42/0  0/004* 20/1 MI-EX با MI-ES 

51/0  0/001* 30/1 MI-EX   باMI-EX-ES 

42/0  98/0  20/0 MI-ES باMI-EX-ES  

 ،یبدن تیفعال-رکته افانگروه  MI-EX : گروه انفارکته، :MI؛ سالم H:بین گروه ها؛  دار ینشانه تفاوت معن*
MI-ES یکیالکتر کیحرت -نفارکتها: گروه، MI-EX-ES : کیتحر -ینبد تیفعال -انفارکتهگروه 

 .p<05/0 یدار یمعنسطح  ؛یکیالکتر
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ــه بیماری هــای  اســت. التهاب هــای از د لایــل مهــم خطــر ابتــا ب
ــرفت  ــی پیش ــل اصل ــرد  آن، از عل ــص عملک ــی و نق قلبی- عروق
پاتولوژیــک د  ر بســیاری از بیماری هــا از جملــه ســکته قلبــی 
می باشــد  )میاکــی و د یگــران، 2012(. پاســخ های التهابــی د  ر 
مراحــل اولیــه MI، ســلول هاي مــرد ۀ انفارکتوســی و بقایــاي 
ــت ها و  ــپس میوفیبروباس ــد ؛ س ــازي می کن ــس را پاک س ماتریک
ــد ؛  ــال می کنن ــی را فع ــاي ترمیم ــی فرآیند ه ــلول هاي عروق س
ضمــن آن کــه ممکــن اســت به تشــکیل بافــت اســکار1، بازآرایــی 
فیبروتیــک، آپوپتوزیــس قلبــی و اعمــال آریتموژنیــک2 نیــز 
ــن د  ر  ــاب مزم ــران، 2019(. الته ــی3 و د یگ ــد  )نیوب ــک کنن کم
ــی،   ــکته قلب ــس از س ــی پ ــایی قلب ــعۀ نارس ــی و توس بیماری زای
نقــش عمــد ه ای د ارد . از ایــن رو، مد اخاتــی کــه منجــر به کاهــش 
عائــم التهابــی شــود، از اولویت هــاي اصلــی برنامه هــاي بازتوانــی 
ــات نشــان د اد ه اســت غلظــت  ــه شــمار مــی رود . تحقیق قلبــی ب
ــد ا  ــش پی ــالم، افزای ــراد  س ــکاران و اف ــتراحتی د  ر ورزش BNP اس

ــد   ــان د اد ه ان ــران )2017( نش ــی و د یگ ــیف جهرم ــد . س نمی کن
ــر  ــی د ار مقاد ی ــث کاهــش معن ــی شــد ید  باع ــات تناوب ــه تمرین ک
BNP بیمــاران قلبــی می شــود . همچنیــن بنــد ا و د یگــران )2015( 

ــی شــد ید  و اســتقامتی د  ر  ــات تناوب ــه تمرین ــد  ک ــرد ه ان ــان ک بی
ــی  ــر BNP را د  ر پ ــش مقاد ی ــی، کاه ــایی قلب ــا نارس ــاران ب بیم
د ارد . د  ر تحقیــق د یگــری کــه اســمارت4 و د یگــران )2010( انجــام 
د اد ه انــد ، نیــز گــزارش شــد ه کــه تمرینــات هــوازی و مقاومتــی د  ر 
بیمــاران بــا نارســایی قلبــی،  اثــرات مطلوبــی به همــراه د اشــته و 
منجــر بــه کاهــش مقاد یــر BNP مــی شــود . د  ر د یگــر تحقیقــات 
ــر ناتریورتیــک پپتیــد )NP( د  ر بیمــاران  هم چنیــن کاهــش مقاد ی
ــان د اد ه  ــوازی نش ــن ه ــال تمری ــی به د نب ــی قلب ــا ناراحت ــاق ب چ
شــد ه اســت )میزونــو5 و د یگــران، 2013( کــه بــا نتایــج تحقیــق 
ــان  ــای بی ــا پژوهش ه ــو ب ــا ناهمس ــد . ام ــو می باش وـق همس فـ
شــد ه ، رهیمــا6 و د یگــران )2023( نشــان د اد ه انــد  کــه تمرینــات 
ــه(  ــد ت 20 متر/د قیق ــا ش ــه و ب ــرای 30 د قیق ــوازی  )ب ــی ه بد ن
ــه( د  ر  ــا شــد ت 35 متر/د قیق ــه و ب ــرای 20 د قیق ــوازی )ب و غیره
ــه افزایــش BNP موش هــای صحرایــی ســالم   هفــت روز، منجــر ب
مــی شــود . د  ر گــزارش د یگــری، انگلمــن و د یگران )2005( نشــان 
ــه افزایــش مقاد یــر  د اد ه انــد  کــه تمرینــات بد نــی حــاد ، منجــر ب
ــرد د .  ــی گ ــزی م ــیون د هلی ــاران فیبریاس ــمایی BNP بیم پاس

ناهمســو بــا نتایــج فــوق، د  ر گــزارش  تانــاکا7 و د یگــران )1995(، 
افزایــش ســطوح پاســمایی BNP افــراد  د ارای فشــار خــون 
ــت.  ــد ه اس ــان د اد ه ش ــوازی نش ــت ه ــه فعالی ــار هفت ــد  از چه بع
ــی،  ــت بد ن ــکل فعالی ــد ت پروت ــد ت و م ــوع، ش ــد  ن ــی مانن عوامل
ــیت؛  ــی، و جنس ــای تحقیق ــاری نمونه ه ــامت و بیم ــت س وضعی
ــش  ــد . پژوه وـق می باش ــه فـ ــویی د  ر یافت ــل ناهمس ــد  د لی می توان
ــا پروتــکل هــوازی فزآینــد ه د  ر  حاضــر د  ر نمونه هــای انفارکتــه، ب
موش هــای صحرایــی نــر، انجــام شــد ه اســت و منجــر بــه کاهــش 
بالینــی  مطالعــات  گرد یــد .   BNP مقاد یــر  د  ر  د ار  غیر معنــی 
ــر  ــن متغی ــه ای ــت ک ــان د اد ه اس ــانگر BNP نش ــر روی نش اخی
ــش  ــه افزای ــخ ب ــی د  ر پاس ــیار مهم ــک بس ــش پاتوفیزیولوژی نق
ــاران  ــب بیم ــوکارد  قل ــواره و کشــش می کشــش بطــن چــپ، د ی
ــن  ــش ای ــت کاه ــه عل ــی د ارد . د  ر توجی ــایی قلب ــه نارس ــا ب مبت
ــث  ــی، باع ــی ورزش ــه بازتوان ــه برنام ــت ک ــوان گف ــد وژن، می ت ان
بهبــود  عملکــرد  عضــات بطــن چــپ بیمــاران قلبــی و به د نبــال 
ــه  ــی ک ــوند ؛ تغییرات ــوکارد  می ش ــر می ــانی بهت ــیژن رس آن، اکس
کاهــش ترشــح ایــن پپتیــد  و بهبــود  کارآیــی قلبــی را بــه د نبــال 

ــران، 2017(. ــیف و د یگ ــران، 2020 و س ــف و د یگ د ارد  )توپ
د  ر خصــوص پروتئیــن OPG، اســپاند  ر و د یگــران )2017( نشــان 
د اد ه ا نــد  تمریــن اســتقامتی منجــر بــه افزایــش غیــر معنــی د اری 
مقاد یــر گلیکوپروتئیــن OPG بیمــارن قلبــی می شــود . همچنیــن 
ــه   ــد ک ــان د اد ه ش ــران )2016(، نش ــی و د یگ ــش فرزانگ د  ر پژوه
ــت  ــی د ار غلظ ــش معن ــه افزای ــر ب ــد  منج ــی می توان ــت بد ن فعالی
OPG افــراد  مــورد  مطالعــه شــود . کــه بــا نتایــج بررســی گائینــی و 

د یگــران )2017( د  ر خصــوص افزیــش بیــان ژن OPG موش هــای 
ــج  ــت. نتای ــو اس ــز همس ــی نی ــات ورزش ــد از  تمرین ــی بع صحرای
مطالعــات فــوق د  ر مــورد  افزایــش مقاد یــر OPG، بــا نتایــج 
تحقیــق حاضــر همســو اســت. د  ر تضــاد  بــا تحقیــق فــوق، جــی-
یــه اون و د یگــران )2019( نشــان د اد نــد  تمرینــات ترکیبــی 
ــود .  ــن OPG می ش ــان پروتئی ــی د ار بی ــش معن ــه کاه ــر ب منج
ــه  ــد  ک ــرد ه ان ــزارش ک ــران )2017( گ ــپاند  ر و د یگ ــن اس همچنی
تمریــن اســتقامتی د  ر افــراد ی کــه حد اقــل یــک مــورد  از عوامــل 
مرتبــط بــا بیمــاری قلبــی ماننــد  اضافــه وزن، فشــار خــون بــالا، 
ــد؛  ــه ســیگار را د ارن اختــالات بافــت چربــی، د یابــت، و اعتیــاد  ب
بــا کاهــش گلیکوپروتئیــن OPG همــراه اســت؛ یافتــه هایــی کــه 
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بــا نتایــج پژوهــش کولیــن و د یگــران )2012( بــر روی افــراد  بــا 
ــا  ــای ملکی پوی ــت. د  ر پژوهش ه ــو اس ــاق؛ همس ــه وزن و چ اضاف
و د یگــران )2021 و 2022( کاهــش برخــی از متغیرهــای التهابــی 
ــا  ــاد  ب ــی ح ــد  از فعالیت بد ن ــه بع ــی انفارکت ــای صحرای موش ه
تحریــک الکتریکــی مشــاهد ه شــد  کــه همســو بــا کاهــش مطالعــه 
ــوان  ــد ه را می ت ــاد  ش وـیی های ایج ــت ناهمسـ ــت. عل ــر اس حاض
ــق،  ــای تحقی ــود ن نمونه ه ــالم ب ــی، س ــکل تمرین ــوع پروت ــه ن ب
ــوق اشــاره  ــات ف ــاوت مطالع ــات مقاومتــی و جنســیت متف تمرین
ــرد   ــال عملک ــی، اخت ــت التهاب ــایتوکاین OPG د  ر فعالی ــود . س نم
اند وتلیــال، اســترس بیومکانیکــی، مــرگ و میرهــای قلبــی-

ــل  ــری د خی ــریان کرون ــاری ش ــی و بیم ــاق قلب ــی، احتق  عروق
از  پروتئیــن  ایــن   .)2010 د یگــران،  و  )کاید هــل  می باشــد  
ــریان ها،  ــواره ش ــروق، د ی ــب و ع ــد  قل ــی مانن ــلول های متفاوت س
ــود   ــح می ش ــوم ترش ــلول های اند تلی ــاف و س ــروق ص ــات ع عض
 OPG ،فوئرنــاو1 و د یگــران، 2014( و د  ر اند وتلیــال ســلول ها(
گرانول هــا  از  2INF-α؛  و   IL-1  ،TNF-α تحریــک  به واســطه 
ترشــح می شــود . بــه ایــن د لیــل تزریــق ISO منجــر بــه افزایــش 
مارکرهــای فــوق و د  ر نهایــت منجــر بــه افزایــش OPG د  ر بیمــاران 
ــارد ی3 و د یگــران، 2016(. افزایــش  انفارکتــوس قلبــی می شــود  )برن
فاکتورهــای التهابــی منجــر بــه تنطیــم بالایــی از RANKL از عضات 
ــروق  ــوارۀ ع ــب د ی ــح 4MMP و تخری ــال آن ترش ــروق و به د نب ع
ــی  ــرد  قلب ــی عملک ــوز و بی ثبات ــاک، ترمب ــاد  پ ــت ایج و د  ر نهای
می گــرد د  )ســند برگ5 و د یگــران، 2006(. بــه نظــر می رســد  
تمریــن حــاد  ورزشــی تحقیــق حاضــر نتوانســته فرآیند هــای التهابــی 
را د  ر بیمــاران انفارکتــه کنتــرل کنــد  و آنگونــه کــه توســط محققیــن 
 RANKL اظهــار گرد یــد ه )خلفــی و د یگــران، 2021(؛ بــه مهــار مســیر
منتهــی شــود ؛ د  ر نتیجــه،  افزایــش OPG و د  ر نهایــت، بد تــر شــد ن 

ــه رخ د اد .   ــت مد اخل ــی تح ــاران قلب ــای بیم ــم نمونه ه عای
 BNP از د یگــر نتایــج ایــن تحقیــق، کاهــش غیرمعنــی د ار غظــت 
ــک  ــی د اری ســطوح ســرمی OPG به واســطه تحری و کاهــش معن
الکتریکــی و همــراه بــا بازتوانــی ورزشــی بــود . د  ر خصــوص تأثیــر 
ــر ســطوح  ــا ES ب ــراه ب ــوازی هم ــن ه ــوک و تمری ــوت ش ــا ف ES ب

 MI مطالعــه  مشــابهی به ویــژه د ر بیمــاران ،OPG و BNP ســرمی
ــک6 و  ــد ه، د وبس ــام ش ــد ک انج ــات ان ــد . د  ر تحقیق ــاهد ه نگرد ی مش
ــرات  ــه تغیی ــه ES منجــر ب ــد  ک ــران )2006 ب( نتیجــه گرفتن د یگ

معنــی د اری د  ر بهبـوـد  وضعیــت بیمــاران بــا نارســایی قلبــی متوســط 
و شــد ید  مــی شــود . همچنیــن د  ر گزارشــی د یگــر، ایــن محققیــن 
ــد  برخــی  ــی می توان ــد کــه  ES عصبــی -  عضان مجــد د  نشــان د اد ن
ــش د اد ه و  ــی کاه ــل توجه ــزان قاب ــی را به می ــای التهاب از فاکتوره
ــران، 2012(. د  ر  ــک و د یگ ــد  )د وبس ــته باش ــی د اش ــرات ضد التهاب اث
 TNF-α  پژوهشــی د یگــر، کاهــش برخی از ایــن ســایتوکاین ها ماننــد
ــطه  ــلولی، بهواس ــی و س ــبان عروق ــای چس ــی از ملکول ه و برخ
ــت  ــود  وضعی ــا بهب ــه ب ــد  ک ــاهد ه ش ــی مش ــی  - عضان ES عصب

ــران،  ــد اس7 و د یگ ــت )کاراوی ــود ه اس ــراه ب ــی هم ــاران قلب بیم
ــی  ــج مطالعــات، کاهــش برخــی از متغیرهــای التهاب 2006(. نتای
موش هــای صحرایــی مبتــا بــه انفارکتــوس میــوکارد  را بــا ES و 
ــا  ــد  )ملکی پوی ــی؛ نشــان د اد ه ان ــک و فعالیت بد ن ــی از تحری تلفیق
و د یگــران، 2022؛ ملکی پویــا و د یگــران، 2021(. نتایــج ایــن 
تحقیقــات د  ر مــورد  نشــانگرهای التهابــی، بــا نتایــج تحقیــق حاضــر 
)علیرغــم مشــاهد ه تمایــل بــه کاهــش( همســو نیســت. ES می توانــد  
مســیرهای ضد التهابــی کولینرژیــک را بــا آزاد  کــرد ن واســطه های 
ــی مهــار کنــد؛ د  ر نتیجــه شــروع و پیشــرفت بیماری هــای  التهاب
مختلــف مرتبــط بــا التهــاب را کند تــر نمایــد  )ســونگ8 و د یگــران، 
2015(. ایــن مســیر عصــب واگ و ناقــل آن اســتیل کولین را د  ر بــر 
می گیــرد  و نقــش مهمــی د  ر تنظیــم پاســخ التهابــی د ارد . هنگامی 
کــه بــد ن آســیب می بینــد ، تحریک پذیــری عصــب واگ افزایــش 
می یابــد  و ایــن خــود،  باعــث آزاد  شــد ن اســتیل کولین از انتهــای 
ــد  آزاد ســازی  ــد  می توان ــن فرآین ــرد د . ای ــی گ عصــب محیطــی م
 IL-17 و IL-6 ،TNF-a ،IL-1b  ــد ــی مانن ــایتوکاین های پیش التهاب س
را مهــار کنــد  )ســان9 و د یگــران، ES .)2013 همچنیــن می توانــد  
عملکــرد  ســلول های التهابــی را د  ر ســطح مولکولــی تغییــر د هــد ، 
ــوان  ــی به عن ــلول های ایمن ــد اد  س ــر تع ــر ب ــا تأثی ــه، ب د  ر نتیج
ــم10 و  ــد  )کی ــری می کن ــک میانجــی، از انتشــار التهــاب جلوگی ی
ــات  ــوع و تحقیق ــود ن موض ــد  ب ــل جد ی ــران، 2019(. به د لی د یگ
مربــوط بــه بازتوانــی ورزشــی به همــراه ES، بررســی اثــرات 
ــژه د  ر  ــاوت و به وی ــد ت های متف ــا و ش ــا تحریک ه ــل آن ب متقاب

ــه تحقیقــات بیشــتری د ارد . غالــب بیــان ژن، نیــاز ب
ــوق نشــان د اد کــه  ــوع یافته هــای تحقیــق ف نتیجه گیــری: د  ر مجم
فعالیــت ورزشــی حــاد  تاثیــر مثبتــی بــر کاهــش فرایند هــای التهــاب 
بیمــاران مبتــا بــه انفارکتــوس قلبــی نــد ارد. از طرفــی، ES و تلفیق آن 
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بــا فعالیــت ورزشــی حــاد ، هر چنــد  تمایل بــه رونــد  کاهشــی د  ر التهاب 
ــد   ــراه د اشــت، نیازمن ــی را به هم ــوس قلب ــه انفارکت ــا ب ــاران مبت بیم
مطالعــات بیشــتری جهــت بررســی اثرپذیــری ایــن مد اخلــه می باشــد .

تضاد  منافع
نویســند گان اعــام مــی د ارنــد  کــه هیــچ گونــه تضــاد  منافعــی د  ر 

پژوهــش وجــود  نــد ارد .
قد  رد اني و تشکر

بد ینوسیــله مراتـب تشـکر و قد  رد انـی خود  را از همکاری د  ر این 
پژوهـش اعـام می د اریم.
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