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 چکیده
ایمنی است  سیستم یها نقش نیتر حساسو  نیتر مهماز  در بدن زا یماریبو عوامل  بینی التهاب پیش

تغییرات  ۀ. هدف از انجام این پژوهش مطالعه و مقایساستالتهابی  یها عامل و این امر مهم بر عهدۀ
اجرای یک  دنبالبههای کبدی  آنزیمو  Cسطوح پلاسمایی پروتئین شوک گرمایی، پروتئین واکنشگر 

 48 ،. ابتدا( است51± 5℃( و معمولی )95±5℃یت ورزشی تا حد واماندگی در محیط گرم )فعال
متر و شاخص سانتی5/477±5/4کیلوگرم، قد 6/75±4/5کوهنورد با میانگین و انحراف معیار وزن 

سپس در دو شرایط متفاوت  کیلوگرم بر متر مربع انتخاب شدند و 47/59±4/4بدنی ورزشکاران  ۀتود
 با استفاده از دوچرخۀ کههوازی بود  یآزمون، هوازی منتخب را انجام دادند. این آزمون یک آزمون

 ± 5 یدمابا  یعیطبساعت در شرایط  کیافراد به مدت  ،. قبل از انجام آزمونشد یمانجام  مونارک

 بلافاصله افراد خونی گرفته شد. ۀقرار گرفتند و سپس از تمامی افراد نمون گراد یسانت ۀدرج 51
خونی دادند. یک هفته بعد همین  ۀو مجدداً نمون کردندآزمون هوازی منتخب را تا حد واماندگی اجرا 

خونی دادند و  قرار گرفتند و نمونۀ گراد یسانت درجۀ 95 ± 5 گرم طیمحساعت در  کیافراد به مدت 
 ته شد. برایۀ خونی از آنان گرفآزمون را تا حد واماندگی اجرا کردند و آخرین نمون ،در نهایت

 یا SGOT) آمینوترانسفراز آسپارتاتکبدی  یها میآنز، (HSP70گیری پروتئین شوک گرمایی ) اندازه
AST)، آلانین ( آمینوترانسفرازSGPT یا ALT )فسفاتاز وآلکالین (ALK.PH)  و پروتئین واکنشگرC 

(CRP )ر ترکیبات خون، جلوگیری از تغیی منظوربهخونی به آزمایشگاه منتقل شد.  یها نمونه
. انجام شد دور در دقیقه در محل انجام آزمون 1999گیری توسط دستگاه سانتریفیوژ با سرعت  سرم

 – Stressgenوشرکت  HSP70  (SPA – 812 & SPA – 810گیریابزار مورد نیاز شامل کیت اندازه

Canadaکیت اندازه گیری ،)  CRP ( و کیت دزیاساخت آمریکا،با حساسیت  «منوبایند»)مدل
غلظت  اریمعتفاوت میانگین و انحراف  ۀبرای مقایس .ساخت ایران( بود manکبدی )مدل یها میآنز

و گرم از  یعیطب یطیمح طیشرادر  ،نیتمرو پس از  شیپ ،متغیرهای وابسته در مردان ورزشکار
میزان بین پژوهش نشان داد  یها افتهیگیری مکرر استفاده شد. آزمون تحلیل واریانس اندازه

آزمون آزمون و پیشدر پسداری تفاوت معنیشوک گرمایی ورزشکاران در هر دو محیط  نیپروتئ
، CRPاما غلظت پلاسمایی  است،( و افزایش در محیط گرم قابل توجه تر P>98/9وجود دارد )

AST،ALT وALP  نداشتند  یداریمعنتفاوت  نیتمرو پس از  شیپ یمعمول طیمحگرم و  طیمحدر
(98/9P> نتایج .)دیگر، به  یرهایمتغ ، در مقایسه باشوک گرمایی نیپروتئواکنش  دهدنشان می

  دارد. یتر نییپاپذیری تحریک ۀو آستاناست  تر حساسشدت تمرین و دمای محیط 
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 مقدمه 
 .است، مسیرهای درونی متعددی درگیر هموستاز سلولیحفظ در رویارویی با استرس و 

داخلی بدن است.  یها واکنشمهم در  یسطح استرس عامل دهد یمتحقیقات مختلف نشان 

ر در . تغییر در دمای محیطی که ورزشکاستها استرس  نیاع انوا نیتر مهماز تغییرات محیطی 

گذار باشد و در چنین شرایطی ریتأثبر عملکرد فرد  تواند یم، استفعالیت ورزشی اجرای حال 

 های سلولی به استرس، ترین پاسخ یکی از مشخص (.1) کننده استتعیین یلکرد سلول عاملعم

هدف  .است معروف 1(HSPهای شوک گرمایی ) که به پروتئین ستها از پروتئین یگروهتولید 

های  آسیب برابر ندن هموستاز ، ترمیم و حفاظت از سلول دربرگردا ها پروتئیناین  از تولید

 و همکارانش کشف2توسط فروچیو ریتوزا 1692ها در سال  ینئاین نوع پروت (.2) استبیشتر 

های غدد  ژن در کروموزومغیرعادی ظهور  متوجه شدند شوک گرمایی سبب ایجاد ها آن. شد

 HSPها شناسایی و واژه  اولین محصولات این ژن 1691ر سال د ،ال. با این حشود یمبزاقی 

ز نظر چند ژنی تعلق دارند که ا ۀبه خانواد های شوک گرمایی پروتئین (.3) شکل گرفت

با توجه به وزن مولکولی و ها HSP (.1) رندیگ یمکیلو دالتونی قرار 11 تا 11 ۀمولکولی در دامن

های شوک  پروتئین) شوند بندی می دسته 11و  91، 91، 61، 111 های کوچکHSPبه  عملکرد

جانبه و تحقیقات موجود بیانگر حضور همه .(گرمایی از نظر ساختمانی به هم شباهت دارند

)اوکاریوتیک( است و در شرایط طبیعی  )پریوکاریوتیک( و عالی در موجودات ساده  HSPفراگیر

سلول  موستازدر هو ثبات  حفظ تمامیت و باعث کنند یمبه حیات بیشتر و بهتر سلول کمک 

 (.9 -1) شوند یم

 یها نقش نیتر حساسو  نیتر مهمدر بدن از  زا یماریببینی التهاب و عوامل پیش ،از طرف دیگر

 که ییها نیپروتئ به .استالتهابی  یها عامل ۀسیستم ایمنی است که این امر مهم بر عهد

 ،ییایباکتر یها عفونتمچون التهاب، نکروز، اثر عواملی هر د مقدارشان در پلاسما و سرم

این  بیشتر . نقش(8) شود یمگفته  3فاز حاد یها نیپروتئ کند یم رییتغ ها یمیبدخو  یروسیو

التهاب، دفع عامل  باعث فاز حاد یها نیپروتئ .ستها بافت کاهش ضایعات التهابی در ها نیپروتئ

 ها نیپروتئ نیا .(6) شوند می آنرمیم ت ،نهایتدر  و دیدهآسیب بافت خارج کردن و از بین بردن

. ازجمله کنند یم تیفعالشروع به  یاختصاص یمنیاو قبل از  اندیذات یمنیا ستمیسجزء 

1 یا C گرواکنش نیپروتئتوان از  می فاز حاد یها نیپروتئ
CRP  تولید  کبد توسطنام برد که

                                                                                                                                        
1. Heat Shock Protein 

2. Ferruccio Ritossa 

3. APP: Acute Phase Proteins 

4. C- Reactive Protein 
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 حیاتی یاهمیت کبد .(11)است بدن نشان دادن التهاب در  یها شاخص نیتر مهماز  شود و می

ها  صشاخ بهترین .(11)دارد  سمی مواد حذف و زدایی مس متابولیسم، ای هواسط ترکیبات در

 ،(AST یا SGOT) 1آمینوترانسفراز آسپارتات یها میآنزگیری اندازه کبد، وضعیت ارزیابی برای

 نشان ها بررسی .است (ALK.PH) 3فسفاتاز وآلکالین (ALT یا SGPT) 2ترانسفراز آمینو آلانین

 در و خون سفید یها گلبول ریه، لوزالمعده، ز،مغ ،عضله قلب، کبد، در ترتیببه AST دده می

 کبد، کلیه، در  ALK.PHو عضله و قلب در کمتر رمقدا به و کلیه، کبد در ALT ها، اریتروسیت

 یها سلول در عادی طوربه ها آنزیم این. شود می یافت ها لکوسیت و کوچک روده جفت، استخوان،

 خون را وارد ها آنزیم کبدی های سلول ،شود می دچار آسیب کبد که و زمانی دارند قرار کبدی

 (.13، 12) است کبدی آسیب خون، بیانگر در ها آنزیم سطح این افزایشبنابراین  ؛کنند می

 ،HSPقووی بورای ظهوور     یی محرک ممکن است ورزش است شده مشخصدر برخی تحقیقات 

CRP  ساعت پس از  سهمشخص شد  یدر تحقیق. (11، 1، 2) باشددر خون  های کبدی آنزیم و

ن در تحقیقوی  ، محققادر مقابل .(11) کند ینمپیدا  افزایشدو، میزان این پروتئین انجام تمرین 

تقسیم کردند که عبوارت بودنود از    طور تصادفی به سه گروه انتخاب و به را دانشجوی دختر 29

( و HTG(، تمرین در محیط با استرس گرمایی ملایوم ) NTG) ن در محیط با دمای طبیعیتمری

 تمرینوی  . برناموۀ (THG) اشتندگروهی که بدون انجام تمرین فقط در معرض محیط گرم قرار د

درصود حوداک ر اکسوی ن     91 الوی  91شودت   اا حد واماندگی بود کوه بو  شامل دویدن فزاینده ت

در مقایسوه بوا    ،انجام فعالیت بدنی در محیط گورم  کردندققان بیان این مح. شد یممصرفی اجرا 

 و کلارکسوون  .(19) شوود  یمو منجور   92HSP محیط دمای طبیعی به افوزایش بیشوتر مقوادیر   

 دریافتنود  آرنو   ۀکنندخم عضله در اکستنریک ۀبیشین انقباض 11 بررسی با( 2119) 1همکاران

در  .(19)یسوت  ن داریمعنو  افزایش این اما ،تاس یافته افزایش تمرین از پس  ALTو ASTمقادیر

هوای   تمرینی شدید با آسیب سلول ۀبرنامبررسی ارتباط  اب (2113) 1همکارانو کینوشیتا مقابل 

دقیقوه   121مودت   ودرصد  81 الی 91شدت هایی که با  موش دریافتندهای نر  کبدی در موش

پوس از شوش سواعت افوزایش     ولوی   د،بلافاصله بعد از تمرین دچار آسیب کبدی نشودن  ،دویدند

 CRP روییکوی از تحقیقوات ورزشوی     .(18) مشواهده شود   کبد آنوان  های آنزیمر داری دیمعن

 Km) مواراتن  مسافت دو در یک مسابقۀ ریتأثآنان انجام شد.  (2116) 3توسط کیم و همکارانش

                                                                                                                                        
1. Aspartate aminotranferase  
2. Alanin aminotransferase    

3. Alkaline phosphatase  
4. Clarkson.  el al.  
5. Kino shita .et al.  
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دو  مسوابقۀ کردنود و دریافتنود بعود از    بررسوی   CRP( را بور  Km211و فوق ماراتن ) (161/12

-موی برابر افوزایش   1/3اما پس از  گذشت یک روز  ،کند ینمماراتن سطح این پروتئین تغییری 
پوس از   CRPگردد. همچنین اظهار داشوتند سوطح   و پس از چهار روز به حالت اولیه برمی یابد

ه در حودود ایون   توا شوش روز پوس از مسوابق    و برابر افزایش یافت  11فوق ماراتن  ۀپایان مسابق

 .  (16) قدار باقی ماندم

از عوامول تحریوک تولیود     تواننود  شود موی  ورزش و محیطی که در آن فعالیت ورزشی انجام می 

ورزش  عنووان بهورزشی است که هم  یها تیفعالکوهنوردی از جمله  د.نباشفاکتورهای التهابی 

 برونگورا  یهوا  ضانقبوا بوا   عموموا   . در ایون رشوته افوراد   شود یمهمگانی و هم قهرمانی از آن یاد 

 یجنووب  یهوا  قسومت بالا در  یدما د. همچنین با توجه بهدرگیرن گرا درونو  )بیشترین انقباض(

 شودی  ایمسابقهکوهنوردی و یا اجرای  زمان انجام جاد التهاب دریآن بر ا ریتأثاحتمال کشور و 

ان انجام شد. این تحقیق روی کوهنورد مربیان و ورزشکاران بوده است(، یها دغدغه)همیشه از د

پوروتئین   ،ییتغییرات همزمان پروتئین شووک گرموا   دنبال مطالعه و مقایسۀه پ وهش حاضر  ب

 ورزشی تا حد واماندگی در محویط گورم   یاجرای فعالیت به دنبالهای کبدی  و آنزیم Cواکنشگر 

 ( در ورزشکاران است.21± 2℃)لی  معمو و (2±38℃)

 شناسی پژوهشروش
-دستمرتب و هر هفته  صورتبههفته  19 کمدستکه  انتخاب شدند نوردکوه مرد 11 ،ابتدا  

بدنی ورزشکاران  ۀتود شاخص میانگین و انحراف معیار وزن، قد و متر صعود داشتند. 2111 کم

بر متر  یلوگرمک 19/23±1/1 و مترسانتی8/199±2/1 کیلوگرم،9/92±1/2 ترتیب برابر بابه

مورد  را انجام دادند. آزمون ییط متفاوت آزمون هوازی منتخبها در دو شرا آزمودنی بود. مربع

( ساخت کشور سوئد،  E839مدل) مونارک ۀبا استفاده از دوچرخ کهبود هوازی  یآزمون نظر،

و این در  نددووات به آن افز 21در هر دقیقه  ،وات شروع کرده 21آزمون را با  ،انجام شد. افراد

. زمانی که کرد دور در دقیقه حفظ می 111 تا 61 ینا بزدن ر رکابکه فرد آهنگ حالی بود 

 .(21)ند بودرسیده ، افراد به حد واماندگی دیرس یم در دقیقه دور 11آهنگ حرکت به کمتر از 

 ۀدرج 21 ± 2 یدمابا  یعیطب طیشراساعت در  کیبه مدت  هاآزمودنی ،بل از انجام آزمونق

افراد آزمون  ،بلافاصله خونی گرفته شد. ۀراد نمونسپس از تمامی افو قرار گرفتند  گراد یسانت

همین  ،خونی دادند. یک هفته بعد ۀنمون و مجددا  کردندهوازی منتخب را تا حد واماندگی اجرا 

 ۀو نمون ندقرارگرفت گراد یسانتدرجه  38 ± 2 با دمای گرم طیمحساعت در  کیافراد به مدت 

 ۀنمون نیآخرو  ندکردرا آزمون را تا حد واماندگی اجافراد  ،تینهادر . گرفته شد هااز آن خونی
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و با استفاده از وسایل  مکان اجرای تحقیق در آزمایشگاه فیزیولوژی بود نان گرفته شد.آخونی از 

 21 ± 2دمای  مورد. در افتی یمافزایش  گراد یسانت ۀدرج 38 ± 2گرمایش، دمای محیط به 

 شد یمحفظ و با استفاده از اسپیلت ین دما مشکل خاصی وجود نداشت ا گراد یسانت ۀدرج

کیت  شامل استفادهابزار مورد  (.شد یم)دمای محیط با استفاده از دماسن  کنترل 

، کیت (Stressgen – Canadaشرکت و SPA – 812 & SPA – 810)  HSP70گیری اندازه

 کبدی یها میآنزکیت  و (زیادساخت آمریکا، با حساسیت  «منوبایند») مدل CRP گیری اندازه

 رنوفیاسم-کولموگروفاز آزمون  ها دادهبرای تعیین نرمال بودن  .بود ساخت ایران( ،man)مدل

 متغیرهای وابستهغلظت  اریمعو انحراف  میانگینتفاوت  منظور مقایسۀاستفاده شد. سپس، به

ل تحلی و گرم از آزمون یعیطب یطیمح طیشرادر ، نیتمرو پس از  شیپ ،در مردان ورزشکار

 ≥P 11/1. استفاده شداز آزمون بونفرونی داری یصورت معنر و د یری مکررگواریانس اندازه

برای تجزیه و تحلیل  SPSS16.0 یآمارافزار نرم از و شدمنظور  یدار یمعنعنوان سطح  به

 ها استفاده شد. داده

 های پژوهشیافته
در هر دو محیط در  کارانورزش شوک گرمایی نیپروتئمیزان بین نتای  پ وهش نشان داد 

ها  آزمونپیش بیننین (. همچP>11/1) وجود داردداری یتفاوت معنآزمون آزمون و پیش پس

  محیط گرم میزان تولیدر د شدو مشخص  مشاهدهداری یتفاوت معندر محیط گرم و طبیعی 

HSP70است ریشتب (13/1=P.)  میزان سطوح ،ساعت بعد از یک شود یمدر اینجا مشاهده 

HSP70 افزون بر ایندرصد بیشتر است.  91محیط طبیعی حدود  ، در مقایسه بادر محیط گرم، 

(. بعد از اجرای P=132/1) دیده شدداری یتفاوت معننیز  ها در هر دو محیط در پس آزمون

دمای ، در مقایسه با میزان این پروتئین استرسی ،در دمای بالا آزمون ورزشی تا حد واماندگی

 CRP ،AST،ALT پلاسماییاما غلظت  الف(، 1)شکل  شددرصد بیشتر  19ر حدود معمولی د

نداشتند  یداریمعنتفاوت  نیتمرو پس از  شیپ ،یمعمول طیمحگرم و  طیمحدر  ALPو

(11/1P> ه 1ب تا  1، شکل.) میزان میانگین، حداقل و حداک ر زمان اجرای  1 در جدول

تفاوت بین میانگین زمان دو محیط  ده است.آزمون تا حد واماندگی در هر دو محیط آم

   (. P>11/1) وجود داردداری  معنی
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(، ب( تریل یلیم، نانوگرم بر HSP7) 79شوک گرمایی  نیپروتئۀ غلظت پلاسمایی الف( سیمقا. 4شکل

(، د( تریل، واحد بر AST) نوترانسفرازیآم(، ج( آسپارتات تریلبر  گرم یلیم، CRP) C واکنشگر نیپروتئ

و پس از  شیپ( تریل، واحد بر ALPفسفاتاز ) نیآلکال( ه( و تریل، واحد بر ALT) نوترانسفرازیآم نیآلان

 معمولی و گرم یطیمح طیشرا( و در n=48ی در مردان ورزشکار )ورزش نیتمر
 (.>11/1Pاست ) دار یمعنوجود اختلاف  ۀدهندنشان ها ستاره*

 
 (51± 5℃( و معمولی )95±5℃اماندگی در محیط گرم ). زمان اجرای آزمون ورزشی تا حد و4 جدول

 )دقیقه( میانگین )دقیقه( حداک ر )دقیقه( حداقل ریمتغ

 98/11 18/13* 12/6 محیط معمولی

 92/8 12/11* 13/9 محیط گرم

 (.>11/1Pاست ) دار یمعنوجود اختلاف  ۀدهندنشان ها ستاره* 
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 گیرینتیجهو بحث 
فعالیت ورزشی تا حد واماندگی در محیط گرم یا معمولی باعث  دادهای این تحقیق نشان  یافته

هرچند این تغییرات در محیط گرم ، شود یم 91 شوک گرمایی نیپروتئ داریمعنافزایش 

در هردو  دنبال فعالیت ورزشی تا حد واماندگیه ب دشچشمگیرتر است. همچنین مشخص 

 نیآلکالو  نوترانسفرازیآم نیآلان، ترانسفرازنویآم، آسپارتات C واکنشگر نیپروتئ تغییرات ،محیط

 .ستنیدار یفسفاتاز معن

از تمرین آغاز  حاصلهای سلولی  بروز اختلالات متابولیکی و آسیب فعالیت ورزشی سنگین با

یندهای انتقال، ترمیم سلولی آو فر دهدروی میتنظیماتی در متابولیسم  ،نبه دنبال آ. شود می

دلیل شرایط اقلیمی متفاوت در هب ،که گفته شدن همچنا .(1) شود یم آغازو سنتز پروتئینی 

از مواقع مشاهده  بسیاریدر است. واکنش بدن در چنین مواقعی مهم توجه خاص به  ایران

شدید  مسابقۀجبور به انجام شود ورزشکاران در شرایطی متفاوت با محل سکونت خود م می

این رویدادها سبب بسیاری از در چنین شرایطی  .استهمراه با التهاب  معمولا شوند که  می

ر استرس )فعالیت . زمانی که فرد در براب(12) شود می های استرسی و واکنشگر افزایش پروتئین

اما این واکنش به توانایی  ،بدن سعی در حفاظت از خود دارند یها سلولگیرد،  فیزیکی( قرار می

در بدن ایفا  ختلفیم های نقش  HSPهای پروتئین .(11) داردبستگی  ها آنانجام این کار توسط 

، اتصال به ها و انتقال پروتئین ییجا جابه، ها سازی پروتئین تسهیل در یکپارچه  از جمله کنند می

 .(11) ای ناپایداره و حذف پروتئین ها آنکمک به فعال سازی مجدد ، های تخریب شده وتئینپر

، برای در نتیجه های آسیب سلولی و عنوان نشانهکه بهنسیل را دارند این پتا ها آنعلاوه، به

دهد ورزش  ها نشان می نتای  برخی پ وهش (.22، 21) شوند تشخیصی و درمانی استفادهاهداف 

، هر چند برخی شودنجر میم  HSP70 ها به تغییرات متابولیکی و تولید نیز مانند سایر محرک

 گرمایی، از جملهاز چند راه  فعالیت بدنی .(11 ،1) یقات عدم تغییر را گزارش کردندتحق

برخی . (21) را در سلول افزایش دهدHSP  تواند مقدار اکسیداتیو میو مکانیکی، متابولیسمی

 آنتولید و  افزایش دمای سلولی است، HSP70 تحریک تولید ۀعامل اولی معتقدندمحققان 

 .(21 -22) افتد اتفاق می تر عیسر باشد،با افزایش دمای بدن  همراهورزشی زمانی که تمرین 

باعث افزایش  در محیط گرمروز دویدن  ششدر تحقیقی دریافتند ( 2111) 1همکاران و بلتر

، شیب تولید گرما پذیری بهمیزان دویدن و سازشافزایش  به مرور با اما ،شود یم HSP72 میزان

 میزان متوجه شد توان یم نتای  تحقیق اخیر و تحقیق حاضر ۀ. با مقایس(23) ابدی یمآن کاهش 

                                                                                                                                        
1. Belter, et al. 
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HSP70  بنابراین ممکن است  ؛ابدی یمدر یک جلسه یا در چند جلسه فعالیت ورزشی افزایش

و فقط کافی  تحریک ترشح این پروتئین به فعالیت ورزشی، بسیار پایین است ۀبتوان گفت آستان

 وی هبه) شود HSP70ترشح  موجب در حدی باشد که مورد نظر شدت آن فعالیت ورزشیاست 

در این پروتئین هر چند ممکن است  (زمانی که دمای محیط بالا باشد، افزایش بیشتر است

عنوان م ال به ؛پیدا نکند تغییری ،کافی نباشدها آنشدت که  ورزشی خاص هایفعالیت

انجام دادند، به این  ها موششده روی صورت کنترلهمیلتون و همکارانش در پ وهشی که به

 روز متوالی دویدن روی نوار گردان پن تا  سه یافتند که تمرین کوتاه مدت شاملنتیجه دست 

در پ وهشی  . (21) در مقادیر این شاخص ایجاد نکرده است یگونه افزایش، هیچکمبا شدت 

علائم  دارایسالم و گروه  در دوندگان جوانرا  HSP72ر امقد( 2119) 1روئل و همکاران دیگر

نتای  نشان  دویدند. ی راکیلومتر 11 یمسافت ،. دو گروهکردندبررسی   (CNS)ناخوشی گرمایی

 مورددر  .(21) بود ریشتب سالم گروه از  CNSدر بیماران گروه HSP72مقدار و داد دمای رکتال 

نیز حائز اهمیت است. اگر فرد  HSP70گفت شرایط فرد برای پاسخ به  توان یمتحقیق اخیر نیز 

 باشد یی داشتهکه دمای بالا کندیا در محیطی فعالیت  (21)ته باشدعلائم ناخوشی گرمایی داش

های  یافته ،طرف دیگراز  .ردیگ یمآن قرار  ریتأثنیز تحت   HSP70، میزان تولید )تحقیق حاضر(

در همین زمینه  نیز بستگی دارد. تمریننوع  به HSP70 یها پاسختحقیقات مختلف نشان داد 

2پیک و همکاران
دویدن یک ساعته روی نوار گردان بدون شیب با تمرینی ) ۀرنامدو ب( 2111)  

بلافاصله پس HSP70 غلظت . نتای  نشان داد کردند( را مقایسه  Vo2Max ددرص 81و   91شدت 

افزایش بیشتری اتفاق  تمرین، شدت افزایشبا اما  ،ابدی یم از تمرین در هر دو گروه افزایش

 نیز دبیدی روشن و همکاران .(29) (%311مرین شدید و در ت %31)در تمرین متوسط  افتد یم

دویدن فزاینده تا حد واماندگی با دانشجوی دختر را به دو گروه استقامت ) 16در تحقیقی 

تمرین برونگرا در جلو ( و تمرین با وزنه )ERGدرصد حداک ر اکسی ن مصرفی،  91تا  91شدت 

این تحقیق  یها افتهی( تقسیم کردند. WTGدرصد یک تکرار بیشینه  91الی  11بازو  با شدت 

را به  نو دلیل آ است یافتهدار یافزایش معن WTGفقط در گروه  HSP72 د میزاننشان دا

 گفت هر چه شدت توان یم ات فوقی  تحقیقابا توجه به نت .(29) نسبت دادند تمرینات برونگرا

ین این نتای  و نتای  تحقیق ب بیشتر است. HSP70میزان تولید  ،باشد بیشتر )یا دمای محیط(

محیط ، در مقایسه با انجام آزمون ورزشی در محیط گرم؛ زیرا شود یممشابهت مشاهده  حاضر

 میزان این پروتئین در هر دو محیط ۀبا مقایس و کند یممعمولی شدت بیشتری به فرد وارد 

                                                                                                                                        
1. Ruell, et al. 

2. Peake, et al. 
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 است ربیشت HSP70میزان  در محیط گرم شود یم مشخص)پس از انجام فعالیت ورزشی( 

لیتر در محیط معمولی(. نانوگرم بر میلی 26/ 22لیتر در محیط گرم و نانوگرم بر میلی 11/19)

اما  ،(21) لیتر استنانوگرم بر میلی 21تا  9بین  HSP70طبیعی  ۀدامنگفت  دبای ،از طرف دیگر

حقیق با توجه به نتای  ت ، الف(.1)شکل  بود بیشتردر این تحقیق میزان آن در محیط گرم 

 به تمرین و محیط گرمHSP70  شود ( مشخص می21، 23، 19) تحقیقات دیگر نتای و حاضر 

 تر این واکنش قابل ملاحظه ،دت یا دماافزایش ش چند باهر ،دهد نشان میواکنش  بلافاصله

در  ،میزان این پروتئین در محیط گرمنشان داد  رپ وهش حاضنتای   همچنین خواهد بود.

بتوان گفت بدن ورزشکار در  و شاید داری یافته استمعنیمعمولی افزایش مقایسه با محیط 

 را یسلولواکنش  خود، حفاظت از ، برایردیگ یمقرار  یتر یقو استرس زمانی که در مقابل

  .دهد میافزایش 

این  .(28، 11) کند می ایفادر التهاب  مهم ینقش CRP دهد یمست آمده نشان هاطلاعات ب  

 CRP(. 11یافت ) LDLهای آرترواسکلروز انسانی همراه با  در پلاک توان یمحاد را نشگر فاز واک

 میتوژنیکاثر صاف عروق  ۀهای عضل سلول بر ،دادهتوسط ماکروفاژها را افزایش  LDLجذب 

تحریک و های آندوتلیال عروق  بیان مولکول چسبنده را در سلول Cپروتئین فاز حاد (. 8) دارد

کند که  این اطلاعات مشخص می .کند تقویت می های آندوتلیال به سلول را چسبندگی پلاکت

CRP (11) شودمحسوب میخطرزا نیز  یخود عامل ۀبلکه به نوب ،شاخص التهاب نیست تنها. 

آورد، به آسیب  وجود میهعلت التهابی که بشدید بهوی ه ناگهانی و فعالیت بدنی، بههمچنین 

وجود آمده در اثر ورزش، توسط انقباض هب عضلانی ب(. آسی11) شود می منجر عضلانی

ها و  های التهابی مانند سایتوکین باعث تولید و رهاسازی میانجی و شود یممکانیکی عضله شروع 

 ها به داخل جریان خون حرکت نوتروفیل موجبخود  ۀاین مواد نیز به نوب .دشو یمها  ینکموک

 و در اثر عمل کنند می ن به بافت عضله نفوذهای موجود در جریان خو شوند. نوتروفیل می

 باعث ورزش اند کرده گزارش زیادی تحقیقات .(12) شوند فاگوسیتوزشان باعث آسیب عضله می

 منجر التهاب به عضلانی آسیب این که شودمی( ریز) میکروسکوپی سطح در عضلانی آسیب

 آمادگی سطح و ورزش نوع شدت، مدت، به آسیب این ۀدامن و وسعت .(11 -12) گردد یم

یکی از تحقیقات ورزشی در این زمینه توسط کیم و . (21) دارد بستگی افراد جسمانی

و  (Km 161/12) ماراتن ۀمسافت دو در یک مسابق ریتأثآنان انجام شد.  (2116) 1همکارانش

ن دو ماراتن سطح ای ۀدند و دریافتند بعد از مسابقکربررسی  CRP( را بر Km211فوق ماراتن )

برابر افزایش یافت و پس از  1/3اما پس از  گذشت یک روز،  ،کند ینمپروتئین تغییری پیدا 

                                                                                                                                        
1. Kim HJ.et al  

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=%22Kim%20HJ%22%5BAuthor%5D
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فوق  پس از پایان مسابقۀ CRPچهار روز به حالت اولیه برگشت. همچنین اظهار داشتند سطح 

 (.16) تا شش روز پس از مسابقه در حدود این مقدار باقی ماندو برابر افزایش یافت  11ماراتن 

نتای  پ وهش حاضر نشان داد در است و   گرم در لیتر میلی 1الی  8/1بین  CRPطبیعی  نۀدام

طبیعی  ۀو میزان آن در دامنداری روی نداد تغییر معنی)گرم و معمولی(  محیط یک از دو هیچ

آن بیان کرد. ممکن است  مورددو دلیل عمده در  توان یم( 16با توجه به تحقیق فوق ) بود و

تحریک تولید  ۀنبود که به آستان یا اندازهمسافت فعالیت ورزشی )استرس فیزیکی( به شدت یا 

CRP گیری خون مربوط باشد و شاید اگر چند برسد. همچنین ممکن است به زمان نمونه

دست ه، نتای  متفاوتی بشد یمگیری ساعت بعد از پایان آزمون، میزان این پروتئین اندازه

 . آمد یم

( در 1389) همکاران و میردار. است انجام شدههای کبدی نیز تحقیقات مختلفی  یمآنز مورددر  

 کبدی شامل یها میآنزبر برخی  در روز )یک هفته( فزایندهیک جلسه تمرین  ریتأثبررسی 

 دریافتندفسفات  آلکالین، الانین آمینوترانسفرازها و آمینوترانسفرازها  آسپارتات آنزیم

 همچنین مقادیر .ابدی یم دارییافزایش معن اول، چهارم و هفتمای بعد از روزه ASTمقادیر

ALT در پ وهشی  (.26) کند یمپیدا  افزایشدر روزهای چهارم و هفتم  جز اولین روز تمرین،به

 ق ماراتنوف ۀاز انجام یک مسابق پس سرم ورزشکاران یها میآنز ۀبا مطالع نیز محققان دیگر

اظهار  ها آن .ابدی یم آنان بلافاصله بعد از مسابقه افزایش  ALTو  ALP،ASTدریافتند غلظت 

در تحقیق حاضر تغییرات  .(21) میزان مسافت طی شده باشد این تغییرداشتند شاید دلیل 

 کبدی در این تحقیق در دامنۀ یها میآنز)میزان  کبدی مشاهده نشد یها میآنزدر  داریمعنی

 19 -9و  11 -1، 331 -211ترتیب برابر بابه  ALTو  ALP،AST طبیعی ۀطبیعی بود. دامن

نتای  تحقیق حاضر گفت  توان یم . با توجه به نتای  تحقیقات(( 21) در لیتر است تنییو

(، 18) (ابدی یمدر خون افزایش  ها میآنز)با افزایش شدت تمرین سطح این  عامل شدت لیدل به

اگر بنابراین ممکن است  است؛( 18) گیری خون( و زمان نمونه26 ،21، 18) مسافت طی شده

 ،گیری تغییر پیدا کندنمونهزمان م ال در چند جلسه( یا  عنوانبه) شدت یا مسافت طی شده

  .آیددست هنتای  متفاوتی ب

  CRP ،ALP،ASTدر مقایسه با  ، HSP70تحریک  این تحقیق نشان داد آستانۀ ،نهایت در

کوهنورد یا ورزشکاران  اهمیت آن برای وق حاضر نتای  تحقی مورددر  .است تر نییپا  ALTو

، دارندمقابله با التهاب  دغدغۀ که در زمان اجرای فعالیت ورزشی خود دیگر ورزشکاران هر رشتۀ

اما زمانی  ،کنند یمبدن در صورت طبیعی بودن عملکردشان از خود دفاع  یها سلولگفت  دبای

بسیار شدید تا حد واماندگی  لیت ورزشیاسترس محیطی )افزایش دمای محیط( یا فعا با که
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 و بدن مجبور است برای دفاع از خود تولید شود یم، فشار بیشتری به بدن وارد شوند یمدرگیر 

HSP70 از  این میزان توانایی داردآیا  به اینکه داردبستگی این موضوع ب اما ،را افزایش دهد

HSP70 دارددر دمای مناسب اهمیت خاصی بنابراین انجام فعالیت ؛ یا خیر را تولید کند. 

به افزایش  های خود د در پ وهششو پیشنهاد می در این زمینه مند علاقهبه محققان  همچنین
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