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Abstract

Background and Aim: Intercellular adhesion molecule-1 (ICAM-1) and lipid profiles are the main factors in the occurrence 

of atherosclerosis and inflammatory diseases. Therefore, the purpose of current study was to investigate the effects of eight 

weeks of combined trainings (Resistance - Aerobic) along with vitamin E supplementation on the serum levels of ICAM-1 and 

lipid profiles in sedentary and overweight men. Materials and Methods: For this purpose, 32 healthy sedentary overweight 

men (body mass index, 26.69 ± 0.91 kg/m2) participated in this semi experimental study and were randomly divided into 

four equal groups (n=8) of control, supplementation, exercise + placebo, and exercise + supplementation. Participants used 

400 IU of vitamin E per day for eight weeks. Concurrent exercise (Resistance - Aerobic) was performed for eight weeks, 

three sessions per week. Fasting blood samples were taken pre and post of study protocol. Analysis of covariance test was 

used to evaluate the data at a significance level of p<0.05. Results: No significant intra-group changes were observed in 

the serum level of ICAM-1, low density lipoprotein cholestrol and triglyceride (p>0.05). Despite this, high density lipoprotein 

cholestrol increased significantly in the training–supplementation group (p<0.05). There was no significant inter-group 

difference in ICAM-1 serum levels  and lipid profile after interventions (p>0.05). Conclusion: The results of current study 

suggested that concurrent exercise training along with vitamin E supplementation had no effect on serum ICAM-1, but it 

improved aerobic power in sedentary overweight men.
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تاثیر هشت هفته تمرین ترکیبی همراه  با مصرف ویتامین E بر مولکول‌‌های چسبان نوع یک و  نیمرخ 
لیپیدی سرم مردان دارای اضافه‌وزن
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چکیده 
زمینــه و هــدف: مولکول‌ه��ای چس��بان س��لولی نوــع ی��ک و نیمــرخ لیپیــدی بــه عنــوان عوامــل اصلــی در بــروز آترواســکلروز 
ــی-  �ـر هشت�ـ هفت��ه تمری��ن ترکیب��ی )مقاومت �ـه حاض��ر بررس��ی اث ـ، ه��دف مطالع ـ می‌باش��ند. بنابراینـ �ـای التهابیـ و بیماری‌ه
ه��وازی( همــراه مصــرف مکمــل ویتامیــن E ب��ر س��طوح س��رمی مولکول‌ه��ای چس��بان س��لولی ن��وع ی��ک )ICAM-1( و نیمــرخ 
ــال و دارای  ــالم غیر‌فع ــرد س ــور 32 م ــن منظ ــق: بدی �ـود. روش تحقی �ـه وزن ب �ـال دارای اضاف �ـر فع �ـردان غی لیپی��دی در م
ــد و  ــر مت��ر مرب��ع( در مطالع��ه نیمـه� تجرب��ی حاض��ر شــرکت کردن ـم ب ــدن، 0/91 ± 26/69 کیلوگرـ ــوده ب ــه ت ‌ـوزن )نمای اضافهـ
ــا   ـ تع��داد )هشت�� نف��ر( ش��امل گروه‌ه��ای کنت��رل، مکم��ل، تمری��ن + دارونم ــه ط��ور تصادفـی� در چهـا�ر گ��روه براب��ر از نظرـ ب
ــه در مــدت هشــت هفتــه  و تمری��ن + مکمـل� تقس��یم ش��دند. شــرکت کننــدگان 400 واحــد بیــن المللــی ویتامیــن E را روزان
ــه اجــرا  ــه ب ــا تکــرار ســه جلســه در هفت ــه ب ــه مــدت هشــت هفت �ـی ـ ه��وازی( ب مص�ـرف کردن��د. تمرینـا�ت ترکیب��ی )مقاومت
درآم��د. نمونه‌‌هــای خونــی در حالــت ناشــتا قبــل و بعــد از دوره مداخلــه گرفتــه شــد. از آزمــون تحلیــل کوواریانــس در ســطح 
معن��ی‌‌داری p>0/05 بــرای ارزیاب��ی داده‌‌ه�ـا اس�ـتفاده ش�ـد. یافته‌هــا: هی��چ گون��ه تغیی��ر درون گروه��ی معن��ی‌‌داری در ســطوح 
ســرمی ICAM-1، لیپوپروتئی��ن کلس��ترول ب��ا چگال��ی پایی��ن )LDL-C( و تری‌گلیس��رید )TG( مش��اهده نش��د )p<0/05(. بــا وجــود 
 .)p>0/05( در گـر�وه تمری��ن + مکم��ل افزای��ش معن��ی‌‌داری پی��دا ک��رد )HDL-C( ای��ن، لیپوپروتئی��ن کلس��ترول ب��ا چگال��ی ب��الا
 .)p<0/05( و نیم��رخ لیپی��دی بع��د از مداخل��ه مش��اهده نش��د ICAM-1 ــرمی ــطوح س تف��اوت بین‌گروه��ی معن��ی‌‌داری در س
نتیجه‌گیــری: نتایــج مطالعــه حاضــر مبیــن ایــن اســت کــه تمریــن ترکیبــی تــوام بــا مصــرف ویتامیــن E اث��ری بــر ســطوح 

ســرمی ICAM-1 ن��دارد، ول��ی باع��ث بهب��ود آمادگ��ی ه��وازی م��ردان غیرفع��ال دارای اضاف��ه وزن م��ی ش��ود. 

واژه‌‌های کلیدی: تمرینات ورزشی، ویتامین E، مولکول چسبان سلولی نوع 1، نیمرخ لیپیدی.
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مقدمه
ــت  ــده اس ــی پیش‌رون ــروق التهاب ــاری ع ــک بیم ــکلروز ی آترواس
ــت  ـاد زی��ادی از انس��ان‌ها اس �ـر تعدـ ــرگ و می ک��ه مس��ئول م
�ـیدن،  �ـیگار کش ـ خطـر� ب��رای توس��عه ای��ن بیم��اری‌ س و عواملـ
دیابــت، فشــارخون باــلا، اختــال در چربــی خــون و عــدم فعالیــت 
بدنــی اســت )پــک1 و دیگــران، 2014(. فرآین��د آترواس�ـکلروزیس 
ــم چــگالLDL-C( 2( پلاس�ـما  ـرول ک بوســیله‌‌ لیپوپروتئی��ن کلستـ
�ـیژن  �ـیله‌ گونه‌ه��ای اکس ــع، LDL-C بوس ــردد. در واق �ـاز می‌گ آغ
افزایشـ�ی  تنظیـ�م  باعـ�ث  و  می‌یابـ�د  اکساــیش  واکنشـ�ی 
مولکول‌ه��ای چس��بان س�ـلولی از قبی��ل مولک��ول چس��بان س�ـلولی 
نوعــی یــکICAM-1( 3( و ملکـ�ول چسـ�بان سـ�لولی عروقـ�ی 
ــلکتین5 روی اندوتلی��وم ش��ده و  ــکVCAM-1( 4(، و E س ــوع ی ن
ــک  ــردد )پ ــی گ ــای ج��اذب ش��یمیایی م ــان عامل‌ه �ـب بی موج
و دیگــران، 2014(. عوامــل جدیــد نســبت بــه  شــاخص‌های 
ــت  ــیت و دق ــون، از حساس ــای خ ــه چربی‌ه ــیک، از جمل کلاس
ــتند  ــوردار هس ــی برخ بیش��تری در بیماری‌ه��ای قلب��ی ـ ‌عروق
ــبان  ــای چس ــن مولکول‌ه ــه همی ــوان ب ــه می‌ت ــه از آن جمل ک
اش��اره ک��رد )مقرنســی و دیگــران، 2017(. مولکول‌ه��ای چس�ـبان 
ــا6 و  ــلکتین‌ها، اینتگرین‌ه ــه خان��واده س ــی در س ـر کل ب��ه طوـ
مهم‌‌تریـ�ن  از  و  می‌شوــند  طبقه‌بن��دی  ایمونوگلوبولین‌هــا7 
اعض��ای خانـو�اده ایمونوگلوبولین‌هــا، می‌تــوان بــه ICAM-1 و 
�ـن  �ـک گلیکوپروتئی �ـع، ICAM-1 ی �ـرد. در واق �ـاره ک VCAM-1 اش

 .)2017 علمــداری،  )آزالــی  می‌باش��د  کیلو‌‌دالتون��ی   110-80
�ـبان منج��ر ب��ه فراخوان��ی و  تنظی��م افزایش��ی مولکول‌ه��ای چس
تجم��ع مونوس‌تـی�ها و لنفوس‌تـی�ها در دیوــاره رگ می‌شـ�ود 
�ـاب است��.  �ـتن فرآین��د الته ــرای نگه‌داش ک��ه عام��ل مهم��ی ب
�ـر  ـژن منج ــای آزاد اکسیـ �ـف رادیکال‌ه ـال مختل �ـن، اشکـ همچنی
ــیNF-KB( 8( می‌ش�ـود  ــا ب ـه‌‌ای کاپ ــل هستـ ـن عام ـل شدـ ــه فعاـ ب
 VCAM-1  ،ICAM-1 ماننـ�د  مولکول‌ه��ای چسبــان  بیــان  کـ�ه 
ــا9  ــور آلف ــده توم ــروز دهن ــل نک ــد عام �ـایتوکاین‌هایی مانن و س
)TNF-α(، اینترلوکیـ�ن-101، اینترلوکیــن-6 و اینترلوکیــن-8 را 
ــاب  ــی و الته ــار اکسایش �ـی، فش ـ ط��ور کل تنظی��م می‌کن��د و بهـ
ــا اختــال در عملکــرد عــروق رابطــه  عــروق بــه طــور نزدیکــی ب

ــران، 2014(.  ــک و دیگ دارن��د )پ

ــه  ــن درج ــاب مزم ــرک و الته ــم تح ــی ک ــبک زندگ ــی و س چاق
ــری  ــه براب ــا س ــش دو ت ـ آن، منج��ر ب��ه افزای پاییـن� متعاقبـ
س��ایتوکاین‌های التهاب��ی سیس��تمیک می‌شـ�وند )مقرنســی و 
ــاب در گــردش خــون  ــل الته ــری عوام ــران، 2017(. اندازه‌گی دیگ
شــامل مولکول‌هــای چســبان ســلولی بــه عنــوان وســیله‌ای 
ــناخته  ــی ش �ـی بیماری‌ه��ای قلب��ی ـ ‌عروق مفی��د ب��رای پیش‌بین
ش��ده است�� )آزالــی علمــداری، 2017(. بهبــود در رژیــم غذایــی و 
فعالیــت بدنــی می‌تواننــد نشــانگر‌های عملکــرد عــروق در افــراد در 
مع��رض خط�ـر بیماری‌هاــی قلب��ی‌ ـ عروقــی را تحــت تاثیــر قــرار 
ــان  ــر ICAM-1، محقق ــی ب ــر فعالیــت بدن ــه اث ــرای مطالع �ـد. ب دهن
پژوهش‌هایــی انجــام داده‌انــد کــه نتایــج متفاوتــی حاصــل شــده 
اســت. افزایــش معنــی‌دار در ســطوح ICAM-1 پلاســمایی بعــد از 
ــت  ــده اس ــزارش ش ــن گ ــدن مارات ــیبی و دوی ــدن در سراش دوی
ــب  ــری متعاق ــات دیگ ــران، 2002(. در مطالع ــو11 و دیگ )اکیموت
14 هفتــه تمریــن هــوازی )ســابتایر12 و دیگــران، 2008(  و 
ــه  ــان دارای اضاف ــط در زن ــی متوس ــن مقاومت ــال تمری ــک س ی
ــی‌داری در  ــر معن ــران، 2007(، تغیی ــن13 و دیگ ــالم )الس وزن س
ــت  ــده اس ــوان ش ــت. عن ــده اس ــطوح ICAM-1 مشـا�هده نش س
ــج  ــرای پن ــه در روز ب ــوازی )30 دقیق ــن ه ــه تمری ــه 12 هفت ک
مرتبــه در هفتــه( در بیمــاران عــروق کرونــر قلبــی )ادامپولــوس14 
و دیگــران، 2001(؛ 24 هفت�ـه ركاب زدن ب��ا دست�� و پ��ا ب��ا ش�ـدت 
پاییــن )ساکســتن15 و دیگــران، 2008(؛ بــه طــور معنی‌داری ســطوح 
ــده  ــزارش ش ــاوه، گ ــه ع �ـش می‌ده��د ب ICAM-1 س��رمی را کاه

اســت کــه هشــت هفتــه تمریــن تداومــی )60 تــا 70 درص��د حداکثر 
ضربــان قلــب ذخیــره( و تناوبــی )50 تــا 75 درصــد حداکثــر ضربــان 
قل��ب ذخی��ره( ش��دید، موج��ب کاه��ش معن��ی‌‌دار ســطوح ســرمی 
ICAM-1، تــری گلیســیرید )TG( و افزایــش لیپوپروتئیــن کلســترول 

بــا چگالــی بــالا )HDL-C( در مــردان میانســال مبتــا بــه ســندرم 
ــی،  ــور کل ــه ط ــداری، 2017(. ب ــی علم ــود )آزال ــک می‌‌ش متابولی
نتایــج ناهمســویی در زمینــه اثــر انــواع مختلــف تمرینــات ورزشــی 
ــتر  ــه بیش ــت ک ــده اس ــزارش ش ــرمی ICAM-1 گ ــطوح س ــر س ب
ــالم(  ــر س ــار در براب ــتی )بیم ــت تندرس ــه وضعی ــت ب ــن اس ممک

ــوط باشــد.  شــرکت کننــدگان مرب
ویتامیـ�ن E دارای خـ�واص ضد‌التهابـ�ی و ضداکسایشـ�ی اسـت� 

1. Pak
2. Low density lipoprotein cholesterol
3. Intercellular adhesion molecule-1
4. Vascular adhesion molecule -1
5. E-selectin

6. Integrins
7. Immunoglobulins
8. Nuclear factor- kappa B
9. Tumor necrosis factor alpha
10. Interleukin-1

11. Akimoto
12. Sabatier
13. Olsen
14. Adamopoulos
15. Saxton 82
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)ونــدام1 و دیگــران، 2003(. گــزارش شــده اســت کــه ویتامیــن 
ــای اگســیژن واکنشــی )سوپراکســید،  ــث برداشــت گونه‌ه E باع
التهابــی  و  هیدروکســیل(  رادیــکال  هیــدروژن،  پراکســید 
ــه  ــا اضاف �ـه ب ـارش ش��ده است�� ک �ـه گزـ �ـن زمین ــود. در ای می‌ش
کــردن ویتامیــن E )ایزومــر آلفــا توکوفــرول2( بــه محیــط 
 E ــن ــرف ویتامی ــد و مص ــان ICAM-1 کاهـش� می‌یاب ت�، بی کش
از افزایــش ســطوح ICAM-1 ناشــی از غــذای چــرب، جلوگیــری 
توکوترینــول3  ایزومــر   .)2003 دیگــران،  و  )ون��دام  می‌کن��د 
ــش  ــطحی ICAM-1 و کاه ــان س ــش بی ــب کاه ــن E موج ویتامی
می‌شــود  اندوتلیــال  ســلول‌های  بــه  مونوســی‌تها  اتصــال 
)تریولــت4 و دیگــران، 2002(. ترکیــب ویتامیــن C دو گــرم 
روزانــه( بــا ویتامیــن E )800 اونــس روزان�ـه( برــای چه�ـار هفت�ـه، 
ــیگاری را  ــردان س ــت ICAM-1  در م ــی‌داری غلظ ــور معن �ـه ط ب
ــر و دیگــران6  کاهـش� داد )توســلیس5 و دیگــران، 2003(. تاهای
 400( E متعاقــب شــش مــاه مکمل‌‌دهــی ویتامیــن )2005(
واح��د بین‌‌المللــی روزانــه( کاهــش ســطوح ICAM-1 ســرمی 
ــد.  ــرده ان ــزارش ک ــورت7 گ ــی آئ ــه تنگ ــا ب ــاران مبت را در  بیم
ونــدام و دیگــران )2003( نیــز بــا تحقیــق در ســطح ســلول‌‌های، 
ــان ICAM-1 روی  ــه بی ــه اگرچ ــد ک ــان داده ان ــده نش ــت ش کش
ــا  ــی‌‌داری ب ــر معن ــی و غی ــه طــور جزئ ــال، ب ســلول‌‌های اندوتلی
اضافــه کــردن پراکســید هیــدروژن افزایــش می‌‌یابــد؛ امــا اضافــه 
کــردن آلفاتوکوفــرول بــه محیــط کشــت، موجــب کاهــش بیــان 
ــا 12  ــران )2003( ب ــدام و دیگ ــی، ون ــود. از طرف ICAM-1 می‌‌ش

ــی(،  ــد بین‌‌الملل ــرول )800 واح ــا توکوف ــی آلف ــه مکمل‌‌ده هفت
کاهــش معنــی‌‌دار ســطوح ICAM-1 پلاســمایی را گــزارش نمــوده 
انــد. بــه طــور کلــی، مطالعــات انجــام شــده در حالــت in vivo و 
in vitro دال بــر آن اســت کــه ویتامیــن E بــه خاطــر برخــورداری 

ــت  ــن اس ــی، ممک ــد التهاب ــی و ض ــد اکسایش ــای ض از ویژگی‌ه
ــود.  ــی ICAM-1 ‌‌ش ــطوح پروتئین ــان و س ــش بی ــب کاه موج

یکــی از فرضیــات مطــرح شــده در مــورد افزایــش بیــان 
اجــرای  متعاقــب  اکسایشــی  ترکیبــات  تولیــد   ،ICAM-1

فعالی‌تهــای ورزشــی می‌باشــد. همــان طــور کــه در بــالا 
ــی  ــد التهاب ــی- ض ــل‌‌ ضداکسایش ــتفاده از مکم ــد، اس ــوان ش عن
ــن E موجــب کاهــش ســطوح ICAM-1 ســرمی می‌‌ش��ود.  ویتامی
مولکول‌‌هــای چســبان بــه ویــژه ICAM-1 نســبت بــه شــاخص‌های 

ــت بیشــتری در  ــدی، از حساســیت و دق کلاســیک نیمــرخ لیپی
ــتند و  ــوردار هس ــی برخ تشـخ�یص بیماری‌ه��ای قلب��ی- ‌عروق
�ـف،  �ـای مختل ـت پی��ش رو، اث��ر مداخله‌ه لازم است�� در مطالعاـ
ب��ه ویژــه تمرین��ات ورزشــی بـر� مولکول‌‌هــای چســبان و 
ــن  ــر ای ــه دیگ ـند. نکت ــی شوـ ـی همزمـا�ن بررس نیم��رخ لیپیدـ
ــب  ــایش LDL-C، موج ــق اکس ــای آزاد از طری ک��ه رادیکال‌ه
ــران،  ــک و دیگ ــوند )پ ـول می‌ش ــان در ICAM-1 سلـ ــش بی افزای
ــای  ــار مولکول‌ه ــدی در کن ــرخ لیپی ــه نیم ــذا مطالع 2014(؛ ل
چســبان اهمیــت پیــدا می‌کنــد. در مــورد اثــر فعالیــت بدنــی 
ــرادی  ــر روی اف ــده ب ــام ش ــات انج ــتر مطالع ــر ICAM-1، بیش ب
ــی  ــی- ‌عروق ــت، قلب ــای دیاب ــه دارای بیماری‌ه ــده ک ــام ش انج
ــدون  ــراد ب ــورد اف ــه در م ــی ک ــد؛ در حال ــی خــون بوده‌ان و چرب
بیماری‌هــای زمینــه‌ای، نتایــج مشــخصی وجــود نــدارد. تمرینــات 
ترکیبــی مقاومتــی و هــوازی، بهتریــن رویکــرد در جهــت تقویــت 
ــات  ــام تمرین ــند. انج ــی قلبی-‌تنفســی می‌باش ــرد و آمادگ عملک
ترکیبــی باعــث بهبــود در ترکیــب بدنــی، کاهــش درصــد چربــی 
کل ب��دن، افزایشــ توــده ب��دون چرب��ی ب�ـدن و بهبــود عملکــرد 
ع��روق می‌شــود. بــا انجــام تمرینــات ترکیبــی، یکنواختــی 
ــوان  ــخص، می‌ت ــان مش ــک زم ــد و در ی ــش می‌یاب ــن کاه تمری
ــد شــد  ــن )ه��وازی و مقاومت�ـی( بهره‌من ــای ه��ر دو تمری از مزای
ــه  ــه ب ــن مطالع ــن رو، در ای ــاک8 و دیگــران، 2021(. از ای )ون ب
ــراه  ــوازی، هم ــی ـ ه ــی مقاومت ــات ترکیب ــر تمرین ــی اث بررس
مکمل‌دهــی ویتامیــن E بــر ســطوح ســرمی ICAM-1 بــه عنــوان 
ــوان  ــه عن ــدی، ب ــرخ لیپی ــد و نیم ــاخص‌های جدی ــی از ش یک
شـ�اخص کلاسـی�ک بیماری‌ه��ای قلبـ�ی ـ ‌عروقــی؛ پرداختــه 
شــد تــا اثــر هــر یــک از ایــن مداخــات بــه تنهایــی و در تعامــل 

ــه وزن مشــخص شــود.   ــراد دارای اضاف ــم در اف ــا ه ب
روش تحقیق

IR.UB. مطالعــه نیمــه تجربــی حاضــر بــا شناســه اخــاق
REC.1400.015 در دانشــگاه بجنــورد ثبــت شــد. تعــداد 40 مــرد 

ــا BMI در  ــی ی ــوده بدن ــه ت ــه وزن )نمای ــال و دارای اضاف غیرفع
دامن�ـه 25 تــا 29/9 کیلوگــرم بـر� مترمرب�ـع( از شـه�ر بجنوــرد بــا 
میانگیــن ســنی 40 تــا 45 س�ـاله در مطالعــه حاضــر بــه صــورت 
ــا  ــی و ب ــات ورزش ــاس مطالع ــر اس ــد. ب ــرکت کردن ــه ش داوطلبان
در نظــر گرفتــن خطــای نــوع اول )α( پنــج صــدم، تــوان آزمــون 

1. van Dam
2. Alpha Tocopherol
3. Tocotrienols

4. Theriault
5. Tousoulis
6. Tahir

7. Aortic Stenosis
8. van Baak
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ــاس کوهــن2،  ــزرگ در مقی ــر1 ب ــدازه اث )β -1( هشــت دهــم و ان
بــا اســتفاده از نــرم افــزار تعییــن حجــم نمونــهPASS( 3( نســخه 
ــدا، از  ــه 40 نف��ر محاس��به گردی��د. ابت ــم نمون ــل حج 15، حداق
طریــق اطلاعیــه و فراخــوان از افــرادی کــه مایــل بــه شــرکت در 
ایــن مطالعــه بودنــد، دعــوت بــه عمــل آمــد. داوطلبیــن بــه عنوان 
پایــش اولیــه، پرسشــنامه ســامت پزشــکی را کــه محققیــن آماده 
کــرده بودنــد و همچنیــن پرسشــنامه فعالیــت بدنــی عادتــی بــک4 
را تکمی��ل کردن��د. معیارهــای ورود بــه مطالعــه عبــارت بودنــد از: 
عــدم ســابقه داشــتن هــر گونــه بیماری‌هــای متابولیکــی و قلبــی- 
ــه دارو و مکمــل، ع�ـدم اس�ـتعمال  عروقــی، عــدم مصــرف هــر گون
ــکل، و توانای��ی انج�ـام فعالیت�� ورزش��ی.  از طــرف  دخانی�ـات و ال
دیگرــ، معیار‌هــای خــروج از مطالعــه غیبــت بیــش از ســه جلســه 
در طــول تمرینــات، عــدم همــکاری در مصــرف مکمــل، همــکاری 
�ـود.  �ـی ب �ـری خون �ـا و نمونه‌گی �ـگام اندازه‌گیری‌ه �ـردن در هن نک
بــا وجــود تکمیــل پرسشــنامه ارزیابــی ســامت پزشــکی، جهــت 
ــکل  ــروع پروت ــل از ش ــی، قب ــرایط بالین ــتر از ش ــان بیش اطمین
ــدند.  ــه ش ــک معاین ــط پزش ــا توس ــی آزمودنی‌ه ــی، تمام تحقیق
ــد و خطــرات  ــان فوائ ــه و بی ــح روش اجــرای مطالع ــد از توضی بع
ــر  ــه حاض �ـه در مطالع �ـرم رضایت‌نام احتمال��ی ایـن� مطالع��ه، ف
ــه شــرکت  توســط تمامــی داوطلبــان تکمیــل شــد. همچنیــن، ب
کننــدگان اجــازه داده شــد کــه در صــورت هــر گونــه نارضایتــی، 
مطالعــه حاضرــ را تــرک کنن��د. بعــد از ارزیابــی اولیــه، ایــن افــراد 
ب��ه ط��ور تصادف��ی و ب��ه تع��داد براب��ر )10 نف�ـر در هــر گــروه( بــه 
چهــار گــروه شــامل گــروه کنتــرل، مکمــل، تمریــن + دارونمــا و 
ــدا از  ــر از هــر گــروه، بع تمری��ن + مکمـل� تقس��یم ش��دند. دو نف

ــد. ادامــه کار انصــراف دادن
قبــل از شــروع پروتــکل تمرینــی و بعــد از انتهــای دوره تمرینــی، 
ــاب  ــک ارزی ــط ی ش��اخص‌های تن‌سـن�جی و فیزیولوژی��ک توس
اندازه‌گیــری وزن، BMI و درصــد  اندازه‌گیــری شــدند. بــرای 
ــب  ــک ترکی ــس بیوالکتری ــتگاه امپدان ــدن )PBF( از دس ــی ب چرب
بــدن )مــدل Inbody 720، س��اخت ک��ره جنوب��ی( اس��تفاده گردی��د. 
ــون  VO( از آزم

2
max( ــی ــیژن مصرف ــر اکس ــن حداکث ــرای تعیی ب

ــروس5 اســتفاده شــد )فیگــورا6 و دیگــران، 2011(.  وامانده‌‌ســاز ب
H/P/Cos� �ـردان  �ـتفاده از نوارگ �ـا اس �ـروس ب �ـاز ب آزم��ون وامانده‌‌ س

ــت  ــا قابلی ــان )ب ــور آلم ــاخت کش ــدل Pulsar Med 3p س mos م

تنظیــم و برنامــه ریــزی شــیب از صفــر تــا 28 درصــد و ســرعت 

از صفــر تــا 40 کیلومت��ر در ســاعت( بــه اجــرا درآمــد. بــه طــور 
خلاصــه، ایــن آزمــون حداکثــر در شــش تــا هفــت مرحلــه اجــرا 
می‌‌شــود و مــدت هــر مرحلــه ســه  دقیقــه اســت. افزایــش شــدت 
ــا افزایــش ســرعت  ــه بعــدی ب ــه مرحل ــه ب فعالیــت از یــک مرحل
ــک  ــا ســرعت 1/7 ی ــه ب ــراه اســت. نخســتین مرحل و شــیب هم
ــپس،  ــود. س ــاز می‌ش ــد آغ ــیب 10 درص ــاعت و ش ــل در س مای
ســرعت و شــیب دســتگاه بــا نســبت ثابتــی در هــر مرحلــه اضافــه 
ــود  ــت خ ــه فعالی ــی ب ــد واماندگ ــا ح ــود. آزمودنی‌هــا ت می‌ش
ادامــه می‌دهنــد. ســپس، فعالیــت متوقــف و مــدت زمــان دویــدن 
VO ثبــت می‌شــود. 

2
max روی نوارگــردان ب��رای  اندازه‌گیــری

ــویق  ــی تش ــه روش کلام ــون، ب ــن آزم ــی ای ــا در ط آزمودنی‌‌ه
ــا شــدت  ــدن ب ــا دوی ــا ب �ـد از اج��را، آزمودنی‌‌ه ش��دند. قبـل� و بع
پاییــن و حــرکات کششــی گــرم کــردن و ســرد کــردن را انجــام 

ــران، 2012(.  ــد )قاســمی و دیگ دادن
 پروتــکل تمریــن ترکیبــی اجــرا شــده در مطالعــه حاضــر، یــک 
پروت��کل مقاومت��ی- هـو�ازی بوــد کـه� ب��ه م��دت هشت�� هفت��ه و 
س�ـه جلس�ـه در هفت��ه اج�ـرا گردی�ـد. در هــر جلســه، ابتــدا تمریــن 
ــان  ــرا گردی��د. زم ــوازی اج مقاومتـی� و متعاق��ب آن، تمری��ن ه
اسـت�راحت بی��ن مرحل��ه تمری��ن مقاومت��ی و هـو�ازی، دو ت��ا چه�ـار 
ــه گــرم کــردن  ــا پنــج دقیق دقیق��ه ب��ود. هــر جلســه تمرینــی ب
ــید.  ــام رس ــه اتم ــردن ب ــرد ک ــه س ــج دقیق ــا پن ــد و ب ــروع ش ش
زم�ـان ه��ر جلس��ه تمری��ن ب��ا احتس�ـاب زم�ـان گ�ـرم کــردن و س�ـرد 
کـر�دن، تقریب�ـا 50 ت�ـا 70 دقیق��ه ب�ـود. از آنج��ا ک��ه بی�ـان ش�ـده 
است� در تمرینــات ترکیبــی، اس��تفاده از شــدت متوس�ـط تمری�ـن 
ــری از  ب��رای توس��عه سل�امتی، پیش��گیری از خس��تگی و جلوگی
ــران، 2021(؛ در  ــاک و دیگ ــی مناسـب� است�� )ون ب بیش‌تمرین
�ـا 60 درص�ـد  ـ تمری��ن مقاومت��ی ب��ا ش�ـدت 50 ت مطالع��ه حاضرـ
ی��ک تکــرار بیشــینه1RM( 7( و تمریــن هــوازی بــا شــدت 70 تــا 
ــد.  ــه اجــرا درآم ــبHRmax( 8( ب ــان قل ــر ضرب ـ حداکث 80 درصدـ
برــای تعیی�ـن 1RM از معادل�ـه برزیســکی9 )1989( اسـت�فاده ش��د. 
ح��رکات بالاتن��ه )لت�� ب��ا دس�ـتگاه، قایق��ی نشس��ته، پرس س��ینه(، 
حـر�کات پایی�ـن تن�ـه )جل�ـو پــا، پشت� پــا، پــرس پ�ـا(، و حرکــت 
ــر  ــرار در نظ ــا 20 تک ــا 15 ت ــت ب ــه نوب ــت؛ در س دراز و نشس
�ـن  ــان اس��تراحت بی گرفت��ه شــد )لیمــا10 و دیگــران، 2015(. زم
ه��ر نویت�� تمری��ن مقاومت�ـی، ی��ک ت��ا دو دقیق�ـه ب�ـود. تمرین�ـات 
مقاومت��ی در چه�ـار هفت��ه اول، ب��ا ش�ـدت 50 درص�ـد 1RM انجــام 
1. Effect size 
2. Cohen
3. Power analysis and sample size
4. Baekce habitual physical activity questionnaire

5. Bruce protocol
6. Figueroa
7. One-repetition maximum
8. Maximum heart rate 

9. Brzycki
10. Lima 84

میثم علی پور راز و دیگران تاثیر هشت هفته تمرین ترکیبی همراه  با مصرف ویتامین E بر ...



گرفت�ـ ک��ه جهت� رعایت�� اص�ـل اضاف��ه ب��ار تع��داد تکرار‌هــا در 
ــه  ــه اول ب ــرار در هفت ــن دوره از10 تک ــول ای ــت در ط ــر نوب ه
تدریــج تــا 15 تکرــار در هفت��ه چهــارم افزای��ش یافــت و در چه�ـار 
هفت��ه دوم، تمرین�ـات مقاومت��ی ب��ا ش�ـدت 60 درصــد 1RM اجــرا 
ــز جهــت  ــا نی �ـه‌ای کـه� در ط�ـول ای��ن هفته‌ه ــه گون ــد، ب گردیدن
ــت از 10  ــر نوب ــا در ه ــداد تکرار‌ه ــار، تع ــه ب ــل اضاف ــت اص رعای
تکــرار در هفتهــ پنج�ـم بــه تدریــج تــا 15 تکــرار در هفتــه هشــتم 
ــا  ــی و مشــابه ب ــات هــوازی بصــورت تناوب ــت. تمرین ــش یاف افزای
مطالعــه اســچرو1 و دیگــران )2008( اجــرا شــد. تمرینــات هــوازی 
ــا شــدت  تناوبــی در چهــار هفتــه اول، در چهــار نوبــت دویــدن ب
70 درصــد HRmax و بـا� اسـت�راحت بی��ن نوبت‌هــا )ســه تــا چهــار 
دقیق�ـه( بــا شــدت 50 تــا 60 درص�ـد HRmax اجــرا گردی��د. بــرای 
ــا در  �ـان دوی��دن در نوبت‌ه �ـار، زم جهت� رعایت�� اص�ـل اضاف��ه ب
هــر هفتــه یــک دقیقــه افزایــش یافــت و از یــک دقیقــه در هفتــه 
اول، ب��ه چه�ـار دقیق��ه در هفت��ه چه�ـارم رس��ید. تمرینــات هــوازی 
تناوبیــ در چه�ـار هفتـه� دوم، در چهــار نوبــت دویــدن بــا شــدت 
80 درصــد HRmax و بـا� اسـت�راحت بی��ن نوبت‌هــا )ســه تــا چهــار 
ــا شــدت 50 تــا 60 درص�ـد HRmax اج��را گردیــد، بــه  دقیقــه( ب
گونــه‌ای کــه در ایــن دوره جهــت رعایــت اصــل اضافــه بــار، زمــان 
ــت  ــش یاف ــه افزای ــک دقیق ــه ی ــر هفت ــا در ه ـن در نوبت‌ه دویدـ
ــه  ــه در هفت ــار دقیق ــه چه ــم، ب ــه پنج ــه در هفت ــک دقیق و از ی

هش�ـتم رس�ـید.
ــرای  ــل، ب ـوه تمری��ن + مکم �ـل و گرـ آزمودنی‌‌ه��ای گ��روه مکم
هشــت هفتــه، روزانــه 400 واحــد بیــن المللــی ویتامیــن E )آلفــا 
توکوفــرول(  بعــد از صــرف شــام مصــرف کردنــد. دوز 400 واحــد 
بیــن المللــی در روز جهــت کاهــش عوامــل التهابــی پیشــنهاد شــده 
اســت )صبــوری و دیگــران، 2015(. افــراد گــروه دارونمــا در طــول 
ایــن مطالعــه کپســول ژلاتینــی کــه از نظــر طعــم و رنــگ مشــابه 
مکمــل مــورد اســتفاده و فاقــد ویتامیــن E ب�ـود؛ دریافت� نمودن�ـد.

ــه  ــن جلس ــد از آخری ــاعت بع ــات و 48 س ــروع تمرین ــل از ش قب
ــتا  ــاعت( ناش ــت )12 س ــون در حال ــج ســی ســی خ �ـی، پن تمرین
ــگاه  ــته در آزمایش ــت نشس ــا در وضعی ــی آزمودنی‌ه ــد بازوی از وری
)آزمایش��گاه دکت��ر وه��اب زاده، بجن��ورد( اخ��ذ گردی��د. در طــول 
دوره تمرینــی، آزمودنی‌هــا از لحــاظ بالینــی بررســی شــدند و هیــچ 

گونــه شــواهدی مبنــی بــر عفونــت و آســیب‌دیدگی گــزارش نشــد. 
جهت�� جداس�ـازی ســرم، نمونه‌‌هــای خونــی بــرای 15 دقیقــه و بــا 
ــای  ــرعت 3000 دور در دقیق��ه س��انتریفیوژ گردی��د و نمونه‌‌ه س
ســرمی بــرای ارزیابــی بیوشــیمیایی در دمــای80- درجــه ســانتی 
ICAM- گــراد نگهــداری شــدند. بــرای اندازه‌گیــری ســطوح ســرمی

ــوگ: 096 ـ 540  ــماره کاتال ــی )ش ــاری 96 چاهک ــت تج 1 از کی
ــزا  ــاندویچ الای ــه روش س ــه( و ب ــون2 فرانس ــرکت دیاکل ـ 850، ش
ICAM- استــفاده شــد. ضریــب حساســیت و دامنــه تشــخیص کیــت

1 ب�ـه ترتی�ـب 0/1 نانوگ��رم ب��ر میلی‌‌لیتــر و 0/25 تــا هشــت نانوگرم 
ــت  ــدی از کی ــری نیمــرخ لیپی ــرای اندازه‌گی ــود. ب ــر ب ب��ر میلی‌‌لیت
پــارس آزمــون )ایــران( اســتفاده شــد. طبــق دســتورالعمل اجــرای 
کیت� پ�ـارس آزم�ـون، حداق�ـل مق�ـدار اندازه‌گی�ـری ب�ـرای HDL-C و 
ــرم  ـ ترتی��ب ی��ک میلی‌گ��رم در دس��ی‌لیتر و دو میلی‌گ LDL-C بهـ

در دس��ی‌لیتر و دامنــه اندازه‌گیــری بــرای TG، پنــج تــا 700 
ــرم در  ــا 500 میلی‌گ ــج ت ــرای TC، پن ــرم در دســی‌لیتر و ب میلی‌گ

ــده اســت. ــزارش ش دســی‌لیتر گ
 SPSS ــاری ــل آم ــزار تحلی ــرم اف ــا ن ــا ب تجزی��ه و تحلیـل� داده‌‌ه
ــون  ــا آزم ــدا ب ت�. ابت ــام گرف ــطح p>0/05 انج ــخه 22 در س نس
ــون4،  ــون ل ــا آزم ــا و ب �ـع طبیع��ی داده‌‌ه ــک3، توزی ش��اپیرو ـ ویل
ــه  VO ک

2
max ـر� �ـز متغی �ـد. بج �ـی ش �ـا بررس �ـی واریانس‌ه همگن

توزیــع غی��ر طبیع��ی داشــت، ســایر داده‌هــای برآمــده از تحقیــق 
حاضرــ توزی��ع طبیع�ـی داشتــند. همچنیــن، واریانس‌هــای تمامــی 
ــی  ــل درون‌گروه ــت تحلی ــود. جه ــن ب ــا همگ ــا در گروه‌ه متغیره
داده‌هـا�ی ب��ا توزی��ع طبیع�ـی، از آزمــون t زوجــی و تحلیــل درون 
گروهیــ داده‌ه��ای ب�ـا توزیـع� غی��ر طبیعــی، از آزمــون ویلکاکســون5 
ــن  ــل بی ــه و تحلی ــرای تجزی ــر، ب ــرف دیگ ــد. از ط ــتفاده گردی اس
گروه��ی داد‌ه‌هــای بــا توزیــع طبیعــی از آزمــون تحلیــل کوواریانس 
و داده‌هـا�ی ب��ا توزی��ع غیرــ طبیعـی�، از آزموــن کروســکال والیــس6 
به��ره بـر�داری گردیــد. برــای بررســی و مقایسـ�ه‌های جفــت 
زوج‌هــای داده‌هــا بــا توزیــع غیــر طبیعــی، آزمــون ناپارامتریــک یــو 
مــن ویتنــی7 بــکار گرفتــه شــد. درصــد تغییــرات در جــداول بیانگر 
ــبت  ــون، نس ــا در پس‌آزم مق��دار تغیی��رات در میانگی��ن متغیر‌ه
ــر حســب  ـ میانگی�ـن متغیر‌هــا در پیش‌آزمــون در هــر گــروه، ب بهـ

�ـل محاس�ـبه ش�ـده است�.  �ـا روش ذی �ـه ب ـ می‌باش�ـد ک درصدـ

 تغييرات درصد( = متغير آزمونپيش و آزمونپس ميانگين اختلاف ÷ متغير آزمونپيش ميانگين) × 100
 1. Schjerve

2. Diaclone
3. Shapiro-Wilk

4. Levene
5. Wilcoxon
6. Kruskal–Wallis

7. Mann - Whitney U
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یافته‌ها
در جــدول یــک ویژگی‌هــای فــردی شــرکت کننــدگان در چهــار 
 t ــون ــج آزم ــاس نتای ــر اس ــت. ب ــده اس ــه آورده ش ــروه مطالع گ
 ،HDL-C ـر� �ـی، متغی �ـرات درون‌گروه �ـی تغیی �ـرای ارزیاب �ـی ب زوج
افزایــش معنــی‌داری در گــروه تمریــن + مکمل )p=0/02( داشت��، 
ــه  ــاوت معنــی‌داری بیــن قبــل و بعــد از مداخل ــی کــه تف در حال
ــاهده  ــا مش ــن + دارونم ــرل، مکم��ل، و تمری در گروه‌ه��ای کنت
ــش  ــون t زوج�ـی افزای ــج آزم ــورد TC، نتای نش��د )p<0/05(. در م
ــا  ــان داد؛ ام ــل )p=0/006( نش ــروه مکم ــط در گ ــی‌داری فق معن
ــای  ــه در گروه‌ه ــد از مداخل ــل و بع ــن قب ــی‌داری بی ــاوت معن تف

ــن + مکمــل وجــود نداشــت  ــا، و تمری ــن + دارونم ــرل، تمری کنت
مــورد  در  زوج��ی   t آزمــون  نتایــج  عــاوه،  بــه   .  )p<0/05(
متغیره�ـای LDL-C ، ICAM-1 و TG بیــن قبــل و بعــد از مداخلــه 
ــن +  ــا، و تمری ــن + دارونم ــل، تمری ــرل، مکم ــای کنت در گروه‌ه
ــان،  مکم��ل تف��اوت معن��ی‌داری را نش��ان ن��داد )p<0/05(. در پای
مقایس��ه بی�ـن ‌گروهــی بــا اســتفاده از آزمــون تحلیــل کوواریانــس 
 TC و HDL-C ،TG ،LDL-C ،ICAM-1 ــای �ـه متغیره �ـان داد ک نش
تف��اوت معن��ی‌داری )p<0/05( در مرحلــه پس‌آزمــون ندارنــد 

)ج��دول دو(.

 های فردی شرکت کنندگان در تحقیق. ویژگی1جدول 
 شاخص کنترل مکمل دارونما +تمرین مکمل +تمرین

 ن )سال(س 86/33±1/42 41/42±1 72/87±1/42 42±2
 متر(د )سانتیق 50/2±173 03/64±2/171 01/25±3/173 12/75±2/170
 زن )کیلوگرم(و 54/56±4/78 22/77±1 13/92±4/81 24/37±5/79
 نمایه توده بدن )کیلوگرم/مترمربع( 95/0±13/26 6/14±0/26 06/29±1/27 41/2±1/27
 ربی بدن )درصد(چ 93/41±0/27 22/27±1/28 76/11±1/26 72/92±2/26

 
 و تحلیل کوواریانس زوجی tآزمون ؛ نتایج های خونیمتغیرتوصیف و مقایسه . 2 جدول

 ها گروه هامتغیر
 احلمر

 درصد تغییرات
 بین گروهی درون گروهی

 t p F p آزمونپس                آزمونپیش

ICAM-1 
 لیتر( /)نانوگرم

 56/0 -61/0 67/6 374±1/43 6/350±8/89 کنترل

66/1 20/0 
 17/0 55/1 -71/13 2/325±89 /2 377±3/104 مکمل

 11/0 80/1 -86/19 302±1/78 8/376±4/90 دارونما +تمرین
 74/0 33/0 -92/1 8/331±1/87 3/338±4/71 مکمل +تمرین

LDL-C 
 (لیتردسی/گرم)میلی

 51/0 -70/0 53/2 2/113±4/17 4/110±6/17 کنترل

85/0 47/0 
 81/0 -24/0 25/1 1/105±10 8/103±6/9 مکمل

 19/0 42/1 -98/5 9/100±18 3/107±4/13 دارونما +تمرین
 44/0 81/0 -69/4 5/98±8/22 4/103±58/18 مکمل +تمرین

HDL-C 
 (لیتردسی/گرم)میلی

 45/0 81/0 -48/2 3/39±5/2 3/40±3/3 کنترل

93/1 15/0 
 96/0 05/0 -2/0 7/39±2/2 8/39±4/4 مکمل

 35/0 99/0 -14/3 1/50±8/11 7/51±5/12 دارونما +تمرین
 02/0* -95/2 61/4 2/48±4/8 1/46±1/9 مکمل +تمرین

TG 
 (لیتردسی/گرم)میلی

 77/0 30/0 -38/1 2/114±2/27 8/115±3/25 کنترل

63/0 60/0 
 35/0 01/1 -7/3 4/100±5/16 2/104±7/8 مکمل

 84/0 19/0 -32/1 1/130±1/39 8/131±6/51 دارونما+تمرین
 05/0 26/2 -10/24 3/130±1/54 2/145±2/60 مکمل +تمرین

TC 
 (لیتردسی/گرم)میلی

 47/0 -79/0 81/1 6/185±5/24 3/182±6/20 کنترل

77/1 18/0 
 006/0* -18/4 66/4 5/163±7/11 2/156±5/9 مکمل

 15/0 612/1 -82/5 8/171±19 5/182±8/20 دارونما +تمرین
 46/0 77/0 -34/2 3/166±8/25 3/170±5/23 مکمل+تمرین

 .p<05/0در سطح  دار نسبت به پیش آزمون* نشانه تفاوت معنی
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ــون t زوجــی،  ــا اســتفاده از آزم ــر اســاس بررســی درون‌گروهــی ب ب
تف�ـاوت معن�ـی‌داری در متغیر‌ه�ـای BMI، وزن و درصــد چربــی بــدن 
بیــن قبــل و بعــد از مداخلــه در گروه‌هــای کنتــرل، مکمــل، تمریــن 
+ دارونم�ـا، و تمری�ـن + مکم�ـل وج�ـود نداشت� )p<0/05(؛ ضمــن آن 

ک�ـه مقایس�ـه بین‌گروه�ـی بــا اســتفاده از آزمــون تحلیــل کوواریانــس 
نشـ�ان داد کـ�ه تفـ�اوت معنـ�ی‌داری )p<0/05( بیــن گروه‌هــا در 
ــدارد  ــود ن ــون وج ــه پس‌آزم ــای وزن، BMI و PBF در مرحل متغیره

)جــدول ســه(.

 و تحلیل کوواریانس زوجی t با آزمون ترکیب بدنی هایها و تجزیه و تحلیل شاخص. داده3 جدول

 ها گروه متغیر
 بین گروهی درون گروهی مرحله

 t p F p درصد تغییرات آزمونپس آزمونپیش

BMI 
 )کیلوگرم/مترمربع(

 95/0 -06/0 0 13/26±88/0 13/26±95/0 کنترل

07/0 
 

52/0 
 

 68/0 -43/0 -07/0 16/26±63/0 14/26±6/0 مکمل

 11/0 78/1 -43/0 17/27±09/1 29/27±06/1 دارونما+تمرین

 07/0 29/2 -33/0 11/27±39/1 2/27±41/1 مکمل +تمرین

 وزن
 )کیلوگرم(

 94/0 -07/0 02/0 58/78±47/4 56/78±54/4 کنترل

06/1 

 
38/0 

 
 69/0 -41/0 09/0 07/77±16/1 77±22/1 مکمل

 12/0 74/1 -39/0 6/81±31/4 92/81±13/4 دارونما+تمرین

 06/0 28/2 -32/0 11/79±19/5 37/79±24/5 مکمل+تمرین 

 چربی بدن
 )درصد(

 55/0 63/0 -21/0 35/27±9/0 41/27±93/0 کنترل

41/1 

 
26/0 

 
 62/0 -51/0 14/0 31/28±2/1 27/28±21/1 مکمل

 09/0 92/1 -57/0 96/25±72/1 11/26±76/1 دارونما+تمرین

 16/0 48/1 -44/0 8/26±66/2 92/26±72/2 مکمل+تمرین

 

بررســی درون‌گروهــی بــا اســتفاده از آزمــون ویلکاکســون 
VO در دو گــروه تمریــن + دارونمــا 

2
max نشــان داد کــه مقادیــر

)p=0/01( و تمریــن + مکمــل )p=0/01( بــه ط��ور معن��ی‌‌داری 
ــل و  ــن قب ــی‌داری بی ــاوت معن ــا تف ــت، ام ــه اس ــش یافت افزای
ت�  �ـود نداش �ـل وج �ـرل و مکم �ـروه کنت �ـد از دوره در دو گ بع
آزمــون  از  اســتفاده  بــا  بین‌گروهــی  ارزیابــی   .)p<0/05(
ــن  VO بی

2
max ــطوح ــه در س ــان داد ک ــس نش ــکال والی کروس

گروه‌ه��ا تف��اوت معن��ی‌داری )p=0/003(  وجــود دارد )جــدول 
از  بیــن گروه‌هــا  بررســی مقایســه زوجــی  بــرای  چه��ار(. 
آزمــون ناپارامتریــک یــو مــن ویتنــی اســتفاده گردیــد و نشــان 
ــا  ــن + دارونم ــروه تمری VO در گ

2
max ــطوح ــه س ــد ک داده ش

ــروه  ــه گ ــل )p=0/02( نس��بت ب ــن + مکم )p=0/006( و تمری
ــج(. ـول پن ت� )جدـ �ـر اس کنت��رل، ب��ه ط��ور معن��ی‌‌داری بالات

 کروسکال والیسکاکسون و لوی های ناپارامتریکبا آزمون  max2VO ها و تجزیه و تحلیل متغیرداده. 4 جدول

 روه هاگ متغیر
 بین گروهی درون گروهی مرحله

 z p z p درصد تغییرات آزمونپس آزمونپیش

max2VO  
لیتر / میلی)

کیلوگرم / 
 (دقیقه

 60/0 10/1 16/0 37/36±88/1 43/36±57/1 کنترل

50/3 #003/0 
 20/0 90/1 11/2 02/38±51/3 41/37±55/3 مکمل

 01/0* 50/2 13/8 53/38±68/2 63/35±47/1 ارونماد +تمرین
 01/0* 50/2 62/6 64/38±35/3 24/36±92/2 مکمل +تمرین

 .p<05/0در سطح  بین گروه هادار نشانه تفاوت معنی  # ؛دار نسبت به پیش آزمون* نشانه تفاوت معنی
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بحث
در مطالع��ه حاضــر، عــدم تغییــر معنــی‌دار بیــن گروهــی در 
متغیره�ـای ICAM-1 و متغیره��ای نیم��رخ لیپیدی ســرم در انتهای 
دوره تمرین��ی و مص��رف مکم��ل مشــاهده گردیــد. از طــرف دیگــر، 
VO را در گروه‌‌هــای 

2
max مطالعـه� حاض��ر افزایـ�ش معنـ�ی‌دار

ــی  ــای دوره تمرین ــا در انته ــن + دارونم �ـن + مکم�ـل و تمری تمری
نش�ـان داد.

عــدم تغییــر معنــی‌دار ICAM-1 در ای��ن مطالعهــ ب��ا مطالعات��ی از 
قبی�ـل 14 هفتــه تمریــن هــوازی )50 دقیقــه دوچرخــه ســواری 
ــر  ــا 90 درصــد حداکث ــا شــدت 75 ت ــه ب ــار در هفت ـای ســه ب برـ
ــال  ــنی 33 س ــن س ــا میانگی �ـان ب ــره‌( در زن �ـان قلـب� ذخی ضرب
ــی  ــن مقاومت ــه تمری ــار هفت ــران، 2007(؛ چه ــابتایر و دیگ )س
ــران،  ش�ـدید نظ��ارت ش��ده در آزمودنی‌ه��ا سـا�لم )تانجــز1 و دیگ
ــی متوســط )دو جلســه در  ــن مقاومت ــک ســال تمری 2007(؛ و ی
هفتهــ، سهــ نوبت� هشــت تــا 10 تکــراری( در  زنــان دارای اضافــه 
وزن )الســن و دیگــران، 2007(؛ همســو می‌باشــد. آزمودنی‌هــای 
ــراد  ــا ایــن وجــود اف ــد، ب ــه وزن بودن مطالعــه حاضــر دچــار اضاف
سـا�لمی بودنـد� ک��ه از اینــ نظ��ر بــا آزمودنی‌هاــی مطالعــات ذکــر 
ــد. بیــان شــده اســت کــه افــراد چــاق و دارای  شــده تشــابه دارن
ــری  ــک، ســطوح بالات ــای متابولی ــا ب��ه بیماری‌ه اضاف��ه‌وزن مبت
از ICAM-1 نســبت بــه افــراد فقــط چــاق و دارای اضافــه‌وزن 
دارندــ )پنتیرولــی2 و دیگــران، 2004(. همچنیــن مطالعــه حاضــر 
بــا مطالعاتــی کــه کاهــش ســطوح پلاســمایی ICAM-1  را متعاقــب 
ــا  �ـی پی��اده‌روی روزان��ه روی نوارگـر�دان )ب ـ ورزش 21 روز تمرینـ
ــا 60  ــب، 45 ت ــان قل ــر ضرب �ـد حداکث ــا 85 درص ــدت 70 ت ش
دقیق�ـه در هــر جلســه( بــا برنامــه غذایــی اصــاح شــده )فیبــر بــالا 
و چربــی پاییــن(؛ 12 هفتــه تمریــن هــوازی بــا شــدتی معــادل 70 
تــا 80 درصــد حداکثــر ضربــان قلــب در بیمــاران کرونــری قلبــی 

ــا میانگیــن ســنی 59 ســال )ادامپول��وس و دیگــران، 2001(؛ و  ب
ــت در روز و  ــن ورزشــی )شــش نوب ــه تمری ــار هفت همچنیــن چه
ــا شــدت 80 درصــد حداکثــر  ــه مــدت 15 دقیقــه ب هــر نوبــت ب
ــا تکــرار پنــج روز در هفتــه( در بیمــاران دیابتــی  ــان قلــب ب ضرب
ــت3 و  ــری )سیکس ــت کرون ــاری آرتری ــه بیم ــا ب ــوع دو و مبت ن
دیگــران، 2009(؛ گــزارش کرده‌انــد، ناهمســو اســت. تمرین‌هــای 
ــرا؛  ــای برونگ ــالا و تمرین‌ه ــدت ب ــا ش ــای ب ــی، تمرین‌ه طولان
ــیژن  ــی اکس ــای واکنش ــد گونه‌ه ــی و تولی ــیب عضلان ــث آس باع
ــران، 2010(.  ــیو4 و دیگ ــوند )برانکاس �ـار اکسایشـی� می‌ش و فش
مطالعــات ف�ـوق ب��ا آســیب عضلان��ی و ی�ـا بــا شــدت و مــدت زیــاد 
ــق مکانیســم‌هایی همچــون  ــه احتمــالا از طری ــد ک همــراه بوده‌ان
ــروی اصطکاکــی  ــا شــیر اســترس5 )نی ــروی برشــی ی ــش نی افزای
ــار  ــش فش ــی( و افزای ــواره عروق ــا دی ــون ب ــان خ ــی از جری ناش
اکسایشــی و افزایــش ســایتوکاین‌های التهابــی؛ منجــر بــه افزایــش 
مولکول‌ه�ـای چسبــان شدــه‌اند. در حالـی� ک��ه مطالعــه حاضــر از 
نظــر شــدت، مــدت و پروتــکل آســیب‌زای دویــدن در سراشــیبی 
ــا مطالعــات مذکــور متفــاوت می‌باشــد. در اکثــر مطالعــات کــه  ب
کاهــش ســطوح ســرمی ICAM-1 گــزارش شــده، آزمودنی‌هــا 
ــد و نشــان  دارای بیماری‌ه��ای متابولیکــی و قلبی-‌عروق��ی بوده‌ان
ــن  ــبان در ای ــای چس ــطوح مولکول‌ه ــه س ــت ک ــده اس داده ش
اف�ـراد بالات��ر از اف�ـراد ساــلم می‌باش��د )آزالــی علمــداری، 2017(. 
ــای  ــطوح مولکول‌ه ــش س ــت کاه �ـه عل �ـر آن است�� ک ــاد ب اعتق
چس�ـبان بعــد از تمرینـا�ت ورزشــی، احتمــالا نزدیــک شــدن ایــن 
ــت و  ـد می‌باش��د )سیکس ـ س��طوح طبیع��ی خوـ ـ بهـ مولکول‌هاـ
ــذا در مطالعــه حاضــر کــه آزمودنی‌هــا ســالم  دیگــران، 2009(. ل
ــا  ــن مولکول‌ه ــرمی ای ــطوح س ــی‌دار در س ــش معن ــد، کاه بودن
دیــده نشــد. بــه عــاوه، در مطالعــه‌ای گــزارش شــده اســت کــه 
ــون  ــاخص‌‌هایی همچ ــن هـو�ازی همزم��ان ب��ا کاه��ش ش تمری

   max2VOمتغیر  مورد ها درمقایسه جفتی بین گروه در موردمن ویتنی  یو . نتایج آزمون5جدول 
 Z p های مقایسهگروه گروه
 

 کنترل

 

 99/0 2/1 مکمل
 006/0* 3/3 +دارونماتمرین
 02/0* 6/2 مکمل+تمرین

 مکمل
 053/0 1/2 تمرین+دارونما

 19/0 5/1 مکمل+تمرین
 99/0 3/1 تمرین+مکمل دارونماتمرین + 

 .p<05/0دار نسبت گروه کنترل در سطح * نشانه تفاوت معنی 
 
 

1. Tönjes
2. Pontiroli

3. Sixt
4. Brancaccio

5. Shear stress 88
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ــرمی ICAM-1 و   ــش س ــب کاه ــدن، BMI؛ موج ــی ب ــد چرب درص
پروتئیــن واکنشــی CRP( 1C( در آزمودنی‌هــای دارای اضافــه 
ــم  ــران، 2017(. ورزش منظ ــی و دیگ �ـز می‌‌ش��ود )مقرنس وزن نی
ممکــن اســت از طریــق کاهــش در حجــم تــوده‌ چربــی و متعاقــب 
 TNF-α و IL-1ß ــد ــی مانن ــازی آدیپوکاین‌های ــش آزادس آن، کاه
ــث  ــد، باع �ـان مولکول‌ه��ای چس��بان را افزایـش� می‌دهن ک��ه بی
�ـن راس�ـتا، کاه�ـش س�ـطوح س�ـرمی  کاهــش ICAM-1 ‌ش�ـود. در ای
ــم  ــراه رژی ــه هم ــر وزن را ب ــه تغیی ــی ک ICAM-1 در پژوهش‌های

ــان  ــد، نش ــی کرده‌ان ــا بررس ــی آزمودنی‌ه ــت بدن ــی و فعالی غذای
ــر  ــه حاض ــران، 2002(. در مطالع ــو2 و دیگ ـ )ایت ــده استـ داده ش
ـ معن��ی‌داری  ــدن و BMI آزمودنی‌هـا� تغییرـ ــی ب وزن، درصــد چرب
ــش  ــه کاه ــی ک ــا مطالعات ــویی ب ــد ناهمس ــه می‌توان ــت ک نداش
ـارش داده انـد�؛ و پژوهش‌هایــی کــه عــدم  ســطوح ICAM-1 را گزـ
تغیی�ـر در ICAM-1 و حفــظ وزن پــس از  فعالیــت بدنی را مشــاهده 
ک��رده ان��د )ســابتایر و دیگــران، 2008(؛ توجیــه نمایــد. در برخــی 
دیگــر از مطالعــات، تغییــرات ســطوح مولکول‌هــای چســبان 
متعاقــب تمریــن ورزشــی را بــه تغییــرات ســطوح LDL-C و تــوده 
چرب��ی بدــن نســبت داده‌انــد )ســیگنورلی3 و دیگــران، 2003(. در 
مطالع��ه حاض��ر نی�ـز تغیی��ر بی�ـن گروه��ی معن��ی‌داری در LDL-C و 
تــوده چربــی بــدن گروه‌هــا دیــده نشــد و ایــن موضــوع احتمــالا 
ــی  ــن برخ �ـد. همچنی �ـر در ICAM-1 را توجیـه� می‌کن �ـدم تغیی ع
ــش  ــا کاه ــم، ب ــات منظ ــه تمرین ــد ک �ـان داده‌ان ــات نش مطالع
ــی،  ــایتوکاین‌های ضد‌التهاب ــش س ــمپاتیکی و افزای ــکات س تحری
ــی  ــت چرب ــد TNF-α را از باف ــی مانن ــای التهاب ــش میانجی‌ه رهای
ــش  ــبان کاه ــای چس ــال آن، مولکول‌ه ــه دنب ــرده و ب ــار ک مه
می‌یابنــد )پــک و دیگــران، 2014(. نشــان داده شــده اســت کــه 
س��طوح کورتی��زول بع��د از تمرین��ات ب��ا ش��دت و م��دت زی��اد، 
ــی  ــل ضد‌التهاب ــک عام ــود ی ــه خ ــی ک ــد. هورمون ــش می‌یاب افزای
ــه مولکول‌هــای  ــی از جمل ــرای مهــار مکانیســم‌های التهاب قــوی ب
چســبان می‌باشــد )کارگرفــرد و دیگــران، 2016(. تفــاوت در 
شدــت و دوره زمانــی تمریــن مطالعــه حاضــر )اجــرای پروتــکل بــا 
شــدت متوســط در دوره زمانــی کوتــاه( بــا ســایر مطالعاتــی کــه 
ــه عنــوان عامــل ســرکوب مکانیســم‌های  افزایــش کورتیــزول را ب
التهابــی عنــوان کــرده انــد، احتمــالا دلیــل ناهمســویی در نتایــج 

را توجیــه مــی کنــد.
ــرف  ــه مص ــود ک ــن ب ــر ای ــه حاض ــای مطالع ــه ه ــر یافت از دیگ

معنــی‌داری  تغییــر  را  ســرمی   ICAM-1 ،E ویتامیـ�ن  مکمـ�ل 
ــق برداشــت  ــن E از طری ــه ویتامی ــزارش شــده اســت ک ــداد. گ ن
ماننــد  التهابــی  ســایتوکاین‌های  کاهــش  آزاد،  رادیکال‌هــای 
TNF-α ،IL-6 و IL-1ß؛ و همچنی��ن از طریـ�ق بـ�ازداری فعـ�ال 

ــت  �ـد )تریول ــطوح ICAM-1 را کاهـش� می‌ده ــازی NF-KB، س س
ــت  ــی، ظرفی ــات ورزش ــه تمرین ــی ک ــران، 2002(، در حال و دیگ
ــکوئز4 و  ــش می‌دهن��د )کویول-واس �ـدن را افزای ضد‌اکسایش��ی ب
دیگــران، 2020(. بنابراینــ انتظ��ار می‌رفــت کــه اجــرای تمریــن 
ورزشــی منظــم و مصــرف همزمــان ویتامیــن E، باعــث هم‌افزایــی 
ــد.  ــور نش ــن ط ــا ای ــود؛ ام ــش ICAM-1 ش ــل و کاه ــن دو عام ای
ــق  ــرل دقی ــدم کنت ــد ع �ـن موض��وع احتم��الاً می‌توان دلی��ل ای
تغذی��ه آزمودنی‌‌ه��ا، تفاوت‌هــای فــردی، شــدت و مــدت تمریــن، 
دوز مصرف�ـی ویتامی�ـن E و همچنیــن ســطوح پایــه ضداکسایشــی 
ــن  ــتر در ای ــات بیش ــام مطالع ــن رو، انج �ـد. از ای آزمودنی‌ه��ا باش
زمین��ه بــا در نظــر گرفتـن� ملاحظ�ـات تغذی��ه‌ای و بــه طــور ویــژه، 

ت�. �ـروری اس �ـا ض �ـرل مص��رف ضداکسایش��ی آزمودنی‌‌ه کنت
ارزیابــی بیــن گروهــی مطالعــه حاضــر نشــان داد کــه هیــچ یــک 
از مداخله‌‌هــای پروتــکل تمرینــی، مکمــل و ترکیــب تمریــن 
ــدی  ــرخ لیپی ــای نیم ــر متغیره ــی‌داری ب ــر معن ــل تاثی ــا مکم ب
ندــارد. در یــک برنامــه تمرینــی شــش ماهــه بــا شــدت متوســط، 
عــدم تغییــر در نیمــرخ لیپیــدی مــردان نشــان داده شــده اســت 
)پرکینــز5 و دیگــران، 2009( کــه بــا نتایــج تحقیــق حاضــر 
ــدت  ــا م ــری ب ــه دیگ ــتا، مطالع ــن راس ــی دارد. در همی همخوان
تمرینــی هشــت هفتــه و مشــابه بــا طــول دوره تمریــن در مطالعــه 
مــا، کافــی نبــودن شــدت و مــدت تمریــن را علــت عــدم تغییــر 
ــوت6  ــد )الی ـن یائس��ه عن��وان کرده‌ان ـخ لیپیـد�ی در زناـ در نیمرـ
ــز  ــزان لیپولی ــه می ــدی ب ــر نیمــرخ لیپی ــران، 2002(. تغیی و دیگ
و فعالیــت آنزیــم لیپوپروتئیــن لیپــازLPL( 7( بســتگی دارد و 
تمرین��ات ورزشـی� می‌توانــد بــه واســطه‌ افزایــش کاتوکولامین‌هــا 
ـ لیپولی��ز ‌ش��ود و  تـ فرآیندـ ــود حساسیـ و هورمون‌ه�ـا، باع��ث بهب
ایــن افزایــش فعالیــت آنزیمــی، باعــث افزیــش توانایــی فیبرهــای 
عضلــه بــرای اکســایش اســید‌های چــرب پلاســما، TG ،LDL-C و 
کلس��ترول ت��ام می‌گــردد )شــاو8 و دیگــران، 2009(. چنیــن بیــان 
شــده اســت کــه افزایــش فعالیــت LPL بــه مقــدار هزینــه انــرژی 
نی��ز بس��تگی دارد )فرگوســن9 و دیگــران، 1998(. برعکــس، نشــان 
داده ش�ـده است� ک�ـه 24 هفت��ه تمری��ن ه��وازی و تمریــن ترکیبی 
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ــه  ــش هفت ــران، 2003(، ش ــارک1 و دیگ �ـی )پ �ـوازی ـ مقاومت ه
تمریــن مقاومتــی تــوام بــا رژیــم غذایــی کــم کالــری )ســانگ2 و 
دیگــران، 2002(، و همچنیــن تمریــن هــوازی طولانــی مــدت بــا 
VO )کــروس3 و دیگ�ـران، 2002(؛ 

2
max ش�ـدت 60 تــا 85 درصــد

موج��ب بهب��ود نیم��رخ لیپیدــی آزمودنی‌‌هــای چــاق مــی شــود. 
ایـن� یافتـه� ه��ا باــ نتایــج مطالع��ه حاض��ر همسـو� نمی‌‌باش�ـد. مــدت 
طولانی‌ت��ر دوره تمری�ـن )بی��ش از هشت� هفت�ـه( و کاهــش رژیــم 
غذایــی و کاهــش وزن همــراه بــا تمریــن در برخــی از تحقیقــات 
)دورســتین4 و دیگــران، 2002( را می‌تــوان دو عامــل ناهمســویی 
در نتای�ـج دانست�. ای�ـن در حال�ـی است� ک�ـه در مطالع�ـه حاض�ـر، 
رژیــم غذایــی و محدودیــت کالریــک آزمودنی‌هــا کنتــرل و 
ــد  ــنجی مانن ــه تن‌س ــوط ب ــای مرب ــد و متغیر‌ه ــری نش اندازه‌گی
وزن و درصــد چربــی بــدن هــم بعــد از تمریــن تغییــر معنــی‌داری 
ــای  ـ رو، چنی��ن تصـو�ر می‌‌ش��ود ک��ه مولفه‌‌ه ــتند. از اینـ نداش
ــدن و  ــب ب ــود ترکی ــرای بهب ــک لازم را ب ــر تحری ــن حاض تمری
نیمــرخ لیپیــدی نداشــته اســت. همچنیــن برخــی محققــان عنوان 
ــه  ــرادی را ک ــدی اف ــرخ لیپی ــتر نیم ــن، بیش ــه تمری ــد ک کرده‌ان
ســطوح پایــه بالاتــر TG و LDL-C، و ی�ـا پایی�ـن ت�ـر HDL-C دارنــد 
ــران، 2002(؛ در  ــده5 و دیگ ــد )لالون ت� تاثی��ر قـر�ار می‌ده را تح
مطالعــه حاضــر آزمودنی‌هــا از ســطوح طبیعــی و معمــول نیمــرخ 
ــر  ــل تغیی ــن دلی ــه همی ــالا ب �ـد و احتم لیپی��دی برخ��وردار بودن
معن��ی‌داری ایج�ـاد نش��ده است�. بــه جــز افزایــش LDL-C نســبت 
ب��ه پی�ـش از مداخل��ه )پیــش ‌آزمـو�ن(، در گــروه مکمــل ویتامیــن 
E تغییــری در نیمــرخ لیپیــدی ایجــاد نشــد. بــا توجــه بــه ایــن که 
ــل  ــم هیدروکســی متی ــاء آنزی ــث الق ــد باع ــرول می‌توان آلفاتوکوف
گلوتاریل-کــوآ ردوکتــازHMG-COA reductase( 6( در کبــد شــود و 
ایــن آنزیــم در رونــد متابولیســم لیپوپروتئین‌هــا، ســبب افزایــش 
ــوان  ــران، 2002(؛ می‌ت ــی7 و دیگ LDL-C و TC می‌گـر�دد )گورش

ــن  ــرول را دلیــل افزایــش LDL-C در ای مصــرف مکمــل آلفاتوکوف
ــای  ــا یافته‌ه ــر ب ــق حاض ــج تحقی ــن نتای ــت. همچنی ــروه دانس گ
ــول،  ــل توکوترین ــت مکم ــاه دریاف ــس از دو م ــه پ ــه‌ای ک مطالع
تغیی��ر معنــی‌داری در TC و HDL-C ایجــاد نشــده اســت، همســو 
م�ـی باشــد )راســول8 و دیگــران، 2006(. نتایــج در گــروه مکمــل 
بــا مطالعــه‌ای کــه بیمــاران همودیالیــزی، ویتامیــن E )200 میلــی 
ــه  ــد )خواج ت� کردن ــه دریاف ـه روزان ـت س��ه ماـ ــرم( را ب��ه مدـ گ
ــه  ــال 2010 ک ــن در س ــان محققی ــه هم ــی، 2000( و مطالع ده

بیمــاران همودیالیــزی 250 میل�ـی گ�ـرم ویتامی�ـن C و 200 واحــد 
ــش  ــد، و افزای ــرف کردن ــه مص ــن E را روزان ــی ویتامی ــن الملل بی
 LDL-C و کاهــش نســبت TG و  LDL-C و کاهــش HDL-C ســطح
بــه HDL-C بدست�� آم��د )خواجــه دهــی، 2000(؛ ناهمســو 
ــار  ــا بیم ــالم ی ــه س ــوان ب ــویی را می‌ت ــل ناهمس ــد. دلی می‌باش
ــان  ــل، و همزم ــی مکم ــاوت در دوز مصرف ــا، تف ــودن آزمودنی‌ه ب
ب�ـودن مص�ـرف ویتامی�ـن E و C در مطالعاــت فـو�ق نس��بت داد. در 
گــروه تمریــن+ مکمــل )تحقیــق حاضــر( فقــط HDL-C افزایــش 
ــدی  ــرخ لیپی ــاخص‌های نیم ــه ش ــرد و بقی ــدا ک ــی‌داری پی معن
نسبـتـ ب��ه پیش‌آزموــن، تغیی��ر معن��ی‌داری نداشتــند. ایــن نتایــج 
ــی  ــب چرب ــود ترکی ــر بهب ــی ب ــده مبن ــت آم ــای بدس ــا یافته‌ه ب
ــن  ــن مقاومتــی + مکمــل ویتامی ــاه تمری ــس از شــش م خــون پ
ــف9 و  ـن )بوبی ــنE  و C در مـر�دان و زناـ ــل ویتامی E  و C  و مکم

دیگــران، 2011( ناهمســو اســت. علــت ایــن ناهمســویی ممکــن 
ــان  ــرف همزم ــن مص ــن و همچنی ــوع تمری ــدت و ن ــه م ــت ب اس

�ـوط باش�ـد. مکم�ـل ویتامی�ـن E و C مرب
�ـوق، مطالع�ـه حاض�ـر نش�ـان داد ک�ـه در گ�ـروه   �ـوارد ف �ـر م علـاوه ب
ــس  VO پ

2
max ـاخص� �ـا، ش �ـن + دارونم �ـل و تمری �ـن + مکم تمری

از مداخلـ�ه افزایـ�ش میــ یابـ�د. نتایــج مطالعــه حاضــر بــا 
ــب  ــوازی متعاق ــت ه ــش ظرفی ــه افزای ــی ک ــای مطالعات یافته‌ه
تمرینــات ترکیبــی را نشــان داده‌انــد )ون بــاک و دیگــران، 
2021( همسـو� است��. ب��ه عل�اوه، مقرنس��ی و دیگ��ران )2019( 
ــوع فعالیــت مقاومتــی  در یـک� مطالع��ه نش��ان داده‌‌انــد کــه دو ن
ــدت  ــا ش ــتقامتی )ب ــد 1RM( و اس ــا 80 درص ــدت 65 ت ــا ش )ب
ــت  ـت هش �ـه مدـ �ـب( ب �ـان قل ـ ضرب �ـد حداکثرـ ــا 80 درص 65 ت
ــاق و دارای  ــان چ VO زن

2
max ــطوح ــش س ــب افزای ــه، موج هفت

اضاف��ه وزن می‌‌شــود. گذشــته از ایــن، پــوت آفکنــد10 و دیگــران 
ــی  ــن قدرت ــه تمری ــت هفت ــه هش ــد ک ــزارش کرده‌ان )2020( گ
ــد  ــا 60 درص ــدت 50 ت ــا ش ــرار، ب ــا 15 تک ــت، 10 ت ــه نوب )س
1RM( و اســتقامتی )45 تــا 75 دقیقــه بــا شــدتی متناظــر بــا 50 

ــود  �ـره‌‌(، موجــب بهب �ـب ذخی ـ ضرب��ان قل ــا 80 درص��د حداکثرـ ت
VO زنـ�ان چ��اق غیرفع��ال می‌‌شوــد. همچنیــن، زارعــی 

2
max

ــن  ــه تمری ــه 12 هفت ــته‌‌اند ک ــران )2020( عن��وان داش و دیگ
ترکیبــی هــوازی ـ مقاومتــی )ســه جلســه در هفتــه بــا شــدت 60 
ــان قلــب و 1RM( موجــب افزایــش  ــا 70 درصــد حداکثــر ضرب ت
ــوع دو  ــت ن ــه دیاب ــا ب ــردان چــاق مبت VO در م

2
max معن��ی‌‌دار

1. Park
2. Sung 
3. Kraus
4. Durstine

5. Lalonde
6. Hydroxy-methyl-glutaryl-CoA reductase
7. Qureshi
8. Rasool

9. Bobeuf
10. Poutafkand 90
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ــه  ــد ک ــان داده‌‌ان ــران )2020( نی��ز نش ــری و دیگ می‌‌ش��ود. نظ
اجــرای تمریــن اســتقامتی بــه شــکل تمرینــات طنــاب زدن بــه 
ــا  ــدت 40 ت ــا ش ــه ب ــه در هفت ــه جلس ــه )س ــت هفت ــدت هش م
VO آزمودنی‌‌هــای 

2
max 110 پــرش در دقیقــه(، موجــب افزایــش

ــک  ــران )2021( در ی ــی و دیگ ــاق م��ی گ��ردد. فرخان پس��ر چ
ــه  ــار هفت ــرای چه ــه اج ــته‌‌اند ک ـان داش �ـی عنوـ مطالعـه� پژوهش
ــه  ــبت ب ــی نس ــتقامتی تناوب ــی ـ اس ــوازی مقاومت ــات م تمرین
VO� �ـود  �ـب بهب �ـی، موج �ـتقامتی تداوم �ـی ـ اس �ـات مقاومت  تمرین

ــه  ــه حاضــر ک ــکل مطالع ــای پروت ــا یافته‌ه ــه ب  می‌شــود ک
2
max

ــی  ــی اجــرا شــده؛ همخوان ــه روش مقاومتــی ـ اســتقامتی تناوب ب
دارد. در مطالعــات مــروری جدیــد نشــان داده شــده اســت 
ــد  ــوازی، می‌توانن ــات ه ــد تمرین ــی همانن ــات ترکیب ــه تمرین ک
ــد  ــن، همانن ــر ای ــاوه ب ــد و ع ــش دهن ــوازی را افزای ــت ه ظرفی
تمرین��ات مقاومت��ی، ق��درت عضلان��ی را نی��ز افزای��ش می‌دهن��د. 
ــد  افزایــش ظرفیــت هــوازی متعاقــب تمرینــات ترکیبــی می‌توان
ــای  ــش آنزیم‌ه ــی، افزای ــل میتوکندریای ــش عوام ــل افزای ــه دلی ب
ــاک و دیگــران،  ــود اقتصــاد حرکتــی باشــد )ون ب هــوازی، و بهی

.)2021
�ـرل  ـنی، کنت �ـدل انساـ ـ در پژوهش‌ه��ای ب��ا م ب��ه دلی��ل ای��ن کهـ
ــر  ــه حاض ــت، در مطالع �ـر نیس �ـی امکان‌پذی �ـه غذای �ـق برنام دقی
‌ـ وج��ود داشت��. بــه عــاوه، اجــرای تمرینــات  نی��ز ای��ن محدودیت�
ــت  ــن اس ــدت، ممک ــی م ــی طولان ــای ورزش ـ در دوره‌‌ه ورزشیـ
ــه  ــی ک ــد؛ کاهش ــرمی ICAM-1 ‌‌باش ــطوح س ــت س ــا اف ــراه ب هم

ــه  ــش اتصــال ICAM-1 ب ــا افزای ــن ی ــان پایی ــر بی ــر اث ــد ب می‌توان
گیرنده‌‌ه��ای خــود، رخ ده��د. از طرــف دیگ��ر، ارزیابـی� مدل‌هــای 
کشــت ســلولی مبیــن ایــن اســت کــه دوزهــای متفــاوت مصــرف 
 ICAM-1 ــان ــی در بی ــای متفاوت ــخ ه ــب پاس ــن E، موج ویتامی
ــنهاد  �ـن رو، پیش ــران، 1997(. از ای ــیکاوا1 و دیگ ــود )یوش می‌‌ش
می‌شــود کــه در مطالعــات آینــده، کنتــرل وضعیــت تغذیــه 
ــت  ــایش‌ها، وضعی ــرف ضداکس ــژه مص ــدگان، به‌وی ــرکت کنن ش
ــای  ــا دوره‌ه ــراه ب ــن E هم ــاوت ویتامی ــای متف ــک و دوزه کالری

ــرد. ــرار گی ــورد بررســی ق ــن ورزشــی؛ م ــدت تمری ــی م طولان
ــه  ــه اگرچ ــان داد ک ــر نش ــه حاض ــج مطالع ــری: نتای نتیجه‌گی
تمریــن ترکیبــی تــوام بــا مصــرف ویتامیــن E اثــری بــر ســطوح 
VO و ســطوح 

2
max ــود ــا موجــب بهب ــدارد، ام ســرمی ICAM-1  ن

ــن رو،  ــه وزن می‌‌شــود. از ای ــال دارای اضاف ــردان غیرفع HDL-C م

ــرای توســعه  اجــرای ترکیبــی تمرینــات مقاومتــی و اســتقامتی ب
ــنهاد  ــه وزن پیش ــال دارای اضاف ــردان غیرفع ــوازی م ــی ه آمادگ

می‌‌شــود. 
تعارض منافع

هیــچ گونــه تعــارض منافعــی توســط نویســندگان گــزارش نشــده 
اســت.

قدردانی و تشکر
ــی  از همــه  شــرکت کننــدگان در ایــن مطالعــه، تشــکر و قدردان

می‌شــود.
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