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   استقامتیموازي،  تمرینات  هفته10  متفاوتبررسی اثرات

  فعالهاي ایمنی در مردان خی شاخص بر بر قدرتیو

 

   ١مراديفردین 

    کارشناس ارشد فیزیولوژي ورزش

  

  همت فر احمد دکتر 

  آزاد واحد بروجرداسلامی دانشگاه استادیار 

  چکیده

  بـر   منتخب) مقاومتی و استقامتی تمرین ترکیب( موازي و استقامتی تی،مقاوم تمرین هفته 10 اثر بررسی حاضر، پژوهش هدف

TNF-α و IgAتصادفی صورتبودند به  بدنی تربیت پسر دانشجوي نفر 28 که شامل هاآزمودنی.  پلاسماي خون مردان فعال بود 

. شـدند  تقـسیم ) تعـداد = 9( يمـواز   تمـرین گـروه  و) تعـداد = 9( مقـاومتی  ، تمـرین )تعـداد  =10( استقامتی تمرین گروه سه به

 استفاده الایزا روش با کیت  ازIgA و TNF-αگیري  براي اندازه.شد اجرا هفته در جلسه سه و هفته 10 به مدت تمرین هاي برنامه

 سـط تو دارمعنـی  نتـایج . شد تعیین نتایج داريمعنی و مقایسه  استنباطیآمار و توصیفی آمار هايروش از استفاده با هاداده .شد

 تغییـر  باعـث هـوازي   تمـرین  دوره یک انجام داد نشان هاي پژوهشیافته.  گرفتقرار تحلیل و تجزیه مورد توکی تعقیبی آزمون

باعـث تغییـر معنـادار در درصـد و میـزان       مقـاومتی  نشده است، اما نتایج در گروه تمرین IgA و TNF-αدر هیچ بک از  معنادار

TNF-α   و IgA گروه تمرین موازي نـشان داد کـه تفـاوتی در    همچنین نتایج .  است شده TNF-α و IgA   در قبـل و بعـد از دوره 

ایمنـی   اجـزاي  از برخـی  تغییـرات  برنقش مؤثرتري  مقاومتی که تمرین  گفتتوانبا توجه به این نتایج می. تمرین مشاهده نشد

  .ایمنی اکتسابی شده است سازگاري و تقویت باعث دارد و

  ي ایمنی، تمرینات استقامتی، تمرینات قدرتی، تمرینات موازيهاشاخص: واژگان کلیدي

                                                             
1 Abedin1421@yahoo.com 

Archive of SID

www.SID.ir


www.SID.ir

1391 تابستان، 7فصلنامه تحقیقات علوم ورزشی، سال دوم، شماره      
 

76 

  مقدمه

 عملکرد صحیح عدم صورت در و است افراد سلامت ضامن آن صحیح عملکرد که است حیاتی هايسیستم از یکی ایمنی سیستم

 این تمام هاست،انگل و هاارچق ها،ویروس ها،باکتري تهاجم معرض در پیوسته ما بدن زیرا بود، خواهد ممکن غیر حیات ادامۀ آن،

 اسـت  عـواملی  روان از و جسم سلامت بر اثرگذار عوامل شناخت). 2007،گلیسین(دارند وجود نیز طبیعی شرایط در حتی عوامل

 بـه  ابتلا افزایش لبدنبا خستگی دهدمی نشان هاپژوهش ).2000، و تافتپترسن(است ها بودهآن کشف دنبال به همواره بشر که

 سلامت طریق از فرد سلامت و گیردقرار می بدنی فعالیت چون مختلفی عوامل تأثیر ایمنی تحت دستگاه. دارد ارتباط هابیماري

 و بیگانه هايمولکول علیه بدن هاي دفاعیپاسخ تمام. )2000 و گاتز،پترسن(شودمی حاصل هادستگاه دیگر کنار دستگاه در این

 سلامت  تأمین.)2005فلاگ، 2007تتا،(دارد مهمی نقش بدن حفظ هموستاز در که پیونددمی وقوع به ایمنی در دستگاه نوظهور

 تا کوشندمی و ورزشکاران مربیان رو این از. است ورزش و بدنی هايفعالیت گرایش به اصلی اهداف از ورزشکاران عملکرد و بهبود

 دیگـر،  طـرف  از). 2007،، گلیـسین 2006 و همکاران،دآقاعلینژا(کنند حفظ ورزشی رقابت و تمرین هنگام را ورزشکاران سلامت

شـواهد   کـه  حـالی  در دهـد،  می افزایش را هابرابر بیماري در بدن مقاومت شدیدتر و بیشتر هاي ورزشیفعالیت معتقدند گروهی

 جملـه  از نی،عفـو  هايبه بیماري سنگین، هايرقابت و شدید تمرینات انجام از پس ورزشکاران از بسیاري است داده نشان علمی

 بهبـود  در متوسط و سبک تمرینات نیز معتقدند برخی )2003 و همکاران،گریین(شوند می مبتلا تنفسی فوقانی، مجاري عفونت

 دادنـد  نشان سیاتل مطالعات مرکز گرانپژوهش). 2002 و همکاران،آقاعلینژاد(دارند کننده تعیین نقش انسان بدن ایمنی دستگاه

 در شـود، ورزشـکار مـی   زنان بدن به عفونت ورود از مانع و دستگاه ایمنی قدرت افزایش موجب تمرمس و منظم تمرینات ورزشی

 دهـد می نشان هاپژوهش این از  برخی.است شده گزارش معکوس نتایج متناوب و ورزشی سنگین هايفعالیت انجام با که حالی

  از آنمطالعـات حـاکی  . شـود مـی  ایمنی ختلال دستگاها موجب ولی رساند،نمی بدنی هايدستگاه به هرچند هاي سنگینورزش

 تمرینات تأثیر بیانگر شواهد از سویی،، )2005،نیمن(انجامدمی افراد در بیماري هايکاهش نشانه به روزانه منظم تمرینکه  است

 تمـرین فـی   از طر).2005،نـیمن (اسـت  ایمنـی  دستگاه تخریب موقت نتیجه در و بدن مقاومت کاهش بر و شدید مدت طولانی

 تـوان  ها،میتوکندري تعداد مویرگی، چگالی اکسایشی، هايآنزیم افزایش مانند فیزیولوژي هايسازگاري برخی موجب استقامتی

 موجب قدرتی تمرین مقابل، در، )2006 و همکاران،تراپینگ(شودمی  (VO2max)عروقی قلبی دستگاه کارآیی و بیشینه هوازي

  اجـراي .)2008،پـورتیجی (گـردد مـی  عـضلانی  قدرت افزایش نتیجه در و انقباضی هايپروتئین شافزای عضلانی، يتوده افزایش

 بـا  مقایـسه  در هاي مـوازي تمرین .شودمی نامیده موازي تمرین ،)استقامتی و قدرتی هايتمرین مانند( تمرین نوع چند همزمان

 و آقـاعلینژاد (دگـرد عروقـی مـی    قلبـی  سـلامت  و یبـدن  ترکیـب  بیـشتر  بهبـود  موجب جداگانه، قدرتی و استقامتی هايتمرین

 خـوش  دسـت  را ایمنـی  دسـتگاه  جمله بدن از مختلف هايدستگاه عملکرد تواندمی مختلف تمرینی هايروش )2002همکاران،

نژاد و آقـاعلی ( شـود  مـی  آن سـرکوب  شـدید سـبب   تمـرین  و ایمنـی  عملکـرد  بهبود موجب متوسط با شدت تمرین .نماید تغییر
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دفـاعی   دسـتگاه  در ملاحظـه  قابل فیزیولوژیکی باعث تغییرات ورزشی، فعالیت دهندمی نشان مطالعاتدر کل . )2006ن،همکارا

پیـشگوي   که هامعرف حساسترین از). 1382تی، لارل مکینون،(کنندفعال می را فیزیولوژیکی ایمنی و کارهاي و ساز و شده بدن

 لارل مکینون،(د اشاره کرIgA و TNFα به توانمی است شده گزارش بیشتر هاآن تغییرات و هستند ایمنی دستگاه تحریک قوي

 وجود مختلفی هايگزارش ایمنی اجزاي تضعیف یا تقویت کاهش، سرکوب، افزایش، بر ورزشی فعالیت ثیرتأ مورد  در).1382تی،

، 2005وود،(اسـت  مهـم  بـسیار فعالیـت   هنگـام  در ذاتی، ایمنی التهابی پیش  سایتوکاین به عنوان TNFαنقش بیولوژیکی . ددار

 میزبان دفاع هايواسطه مهمترین از یکی و است، ماکروفاژها و طبیعی يکشنده هايسلول آن، تولید اصلی منبع و) 2007طاها،

 ،مـاراتن  مسابقه یک از پس TNFαارزیابی. )2002 و همکاران،نژادآقاعلی(دآیمی حساب به باکتریایی و ویروسی هايعفونت علیه

 امـا ، )2005، فـلاگ، 2002، پترسن،2002فیبریو و همکاران،(است نبوده بررسی قابل دیگر، شدید هايو فعالیت دو کیلومتر 65

فیبریو و (است شده ادرار و پلاسمادر TNF-α  ظهور باعث طولانی، هايمسافت  پیمودنکه کردند گزارش گرانپژوهش از تعدادي

 میزان به خصوص و شده بررسی مخاطی هايایمونوگلوبولین گیرياندازه با اغلب رزشکارانو در هومورال ایمنی). 2002همکاران،

 کاهش به توجه  باIgAبررسی  )1382تی، لارل مکینون،(است شده گزارش ورزشی هايفعالیت در هابافت از IgA ترشح تغییرات

پترسـن و  ( اسـت  مهـم  تنفـسی  وقـانی دسـتگاه  ف بخـش  در عفونـت  و ایجـاد  اسـتقامتی  ورزشـی  هايفعالیت در ایمونوگلوبولین

 ایجـاد  تغییـري  IgAغلظـت  در  مـصرفی  اکسیژن حداکثر ٪55 با دویدن دقیقه 40 پس از خون نمونه ارزیابی ).2000همکاران،

 غلظـت  در درصـدي  50 تـا  20 کـاهش  باعـث  روز، سـه  مدت در مصرفی اکسیژن حداکثر درصد %75 با دو دقیقه 40 اما نکرد؛

IgAولی است؛ بوده همراه هاایمونوگلوبولین سرمی افزایش با رفتن، راه دقیقه 45 انجام اما). 1382تی، لارل مکینون،(است نشده 

 شـرکت  ماهـه  هفـت  تمرینـات  در کـه  اينخبه شناگران) 1382تی، لارل مکینون،(است نشده مشاهده تغییري پلاسما حجم در

 باعـث  خـستگی  مـرز  تـا  تردمیـل  روي دویـدن  شده گزارش همچنین،. نداداده نشان را  IgAبزاقی  و  سرمیکاهش نیز داشتند

بـا مـرور ادبیـات پیـشینه     . )2000پترسـن و همکـاران،  (است نداشته IgA بر اثري بیشینه زیر تمرین اما. است شده  IgAکاهش

 تمـرین  نـد، اهددا نـشان  هـا در پـژوهش  که طوري بههاي اندکی در این زمینه صورت گرفته است، شویم که پژوهشمتوجه می

 کردنـد،  بیان همکارانش و صورتی که ریان ، در)5(ندارد II-6 و TNF-αپلاسمایی  مقدار بر تأثیري مقاومتی و استقامتی ترکیبی

ود  و بهب ـ)TNFR1( TNF-αهـاي   و گیرنـده II-6هـاي  غلظت کاهش باعث) مقاومتی + هوازي( تمرین و وزن کاهش برنامۀ یک

 و آثـار مـستقل   بررسـی  بـا  همکـارانش   واسپوسـیتو   همچنین،).2002پترسن و همکاران،(شودیحساسیت نسبت به انسولین م

هـاي  شـاخص  بـر  اثـري  تمرین ورزشی، که گرفتند نتیجه التهابی هايشاخص بر رژیم غذایی و و مقاومتی هوازي تمرین ترکیبی

TNfR1، II-6  وCRP2003پوسیتو،اس(شدند هاي مذکورشاخص کاهش باعث وزن کاهش  نداشت اما.(  
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  روش پژوهش

 بـدنی  کارشناسـی تربیـت   دانـشجوي  پژوهش شامل مـردان  آماري  جامعه.است تجربی نیمه صورت به و کاربردي پژوهش، این

 و داشتند دانشگاهی مرتب فعالیت ورزشی گذشته، سال دو طول در که بودند 1390-91تحصیلی  دانشگاه آزاد کرمانشاه در سال

 پرسشنامه به با توجه دانشجویان .گذراندندمی هفته در ساعت چهار به مدت را فوتسال واحدهاي همگی ش،اجراي پژوه زمان در

 گـروه  سه در ساده تصادفی طوربه و دانشجو داوطلب 28 تعداد مرد، دانشجوي 105 از مجموع. خاصی نداشتند بیماري پزشکی،

 مورد در لازم وضیحاتقبل از اجرا ت. گرفتند قرار تمرین موازينفر  9تمرین استقامتی و نفر 10تمرین مقاومتی، نفر  9 ؛آزمایش

نامـه کتبـی   رضـایت گیري خون به داوطلبان داده شد و از آنـان  نمونه دفعات تعداد و پژوهش هايآزمون تمرینات، دوره و شدت

  .گرفته شد

  :شد تعیین کاروونن روش با کنندگان،شرکت لیهذخیره ک قلب ضربان ابتدا که بود صورت این به تمرین استقامتی برنامه انتخاب 

 :معادله از استفاده با قلب، ضربان حداکثر تعیین 

  قلب ضربان حداکثر = 220 - سن

  استراحت قلب ضربان تعیین

 عدد دو این به استراحت، قلب درصد ضربان 80  و60 و )ذخیره قلب ضربان( ضربان قلب حداکثر از استراحتی قلب ضربان تفریق

 ذخیـره،  ضربان قلـب  درصد لحاظ از پس کنندگان،شرکت به شرایط توجه با .آید بدست هدف قلب ضربان تا محدوده شد فهاضا

 .شد مشخص فزاینده برنامه استقامتی و فعالیت مدت طول و شدت

 تمرین استقامتی گروه منتخب فزاینده استقامتی دویدن برنامه) 1(جدول
  )متر(مسافت  هفته  درصد ضربان قلب ذخیره  )دقیقه(زمان

20  60 -55  1  3000  
20  60 -55  2  3000  
20  60 -55  3  3100  
20  65 -60  4  3100  
20  65 -60  5  3200  
20  65 -60  6  3200  
20  70-65  7  3300  
20  70-65  8  3300  
20  75-70  9  3400  
20  75-70  10  3400  

 یـک  % 50 بـا  ايدایـره  صورت به  زیربغل ششک و ران پشت سینه، پرس اسکوات، نیم حرکات اجرايدر گروه تمرین مقاومتی 

 آخـر  يهفتـه  در تکـرار  6 بـا  سـت  3 در) 1RM% (80 بـه  کـه  بود، اول يهفته در تکرار 10 با دوره 2 در )1RM( بیشینه تکرار

 و ثانیه 90 تا 60ایستگاه هر بین ).شد برآورد )1993( برزیسکی فرمول از بیشینه در هر حرکت با استفاده تکرار یک قدرت(رسید

 میـان  انجـام  و تمرینـی  بیش از جلوگیري منظور به هشتم و چهارم هايهفته در .داشت وجود استراحت دقیقه 3 تا 2 دورها بین
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 در هـا آزمـودنی  جدیـد  RM 1 بر آخر يهفته 2 و دوم يهفته 4 قدرتی تمرین يبرنامه. شد اعمال بار کاهش يدوره یک آزمون

 گـروه  دو هـر  مـوازي  هـاي تمـرین . گرفت صورت ساده پلکانی صورت به تمرین باردهی الگوي اساس .شد تعیین هاآزمون میان

 .شدمی اجرا ابتدا همیشه در قدرتی تمرین اما دادند،می انجام تمرین يجلسه در هر را قدرتی و استقامتی

 هفتـه  10از  پـس  دوم نمونـه گیـري   و ناشـتا،  به صورت استراحت در حالت تمرین يدوره شروع از پیش اول خونی گیرينمونه

  بـه IgAو TNF-α گیري اندازه). صبح 9 ساعت(شد گرفته استراحت در حالت تمرین يجلسه آخرین از پس ساعت 24 و تمرین

  .شد انجام) ایتالیا  بندرمد شرکت ساخت( مربوطه هايکیت از استفاده با الایزا روش

 يمقایـسه  بـراي  و )در اکـسل ( نمودارها و هاجدول ی،پراکندگ و مرکزي هايشاخص شامل توصیفی آمار از هاداده توصیف براي

 سطح و استفاده 18 نسخه SPSS افزار نرم با وابستهt  آماري روش از مستقل، متغیر  هر در تمرینی گروه هر بعد و قبل هايداده

 .شد گرفته نظر در %5 نیز داري معنی

 

  هایافته

آزمون در پیشهوازي هاي گروه تمرین  سرم خون آزمودنیIgAو TNF-α دهد که بین نشان میب به ترتی  وابستهtنتایج آزمون 

باعث تغییـر معنـادار در   مقاومتی ، اما نتایج در گروه تمرین )p=0.94, p=1.05(آزمون تفاوت معناداري وجود نداشته استو پس

در گروه تمرین موازي نشان داد که بـین میـزان   ایج همچنین نت. )p=0.004, p=0.036( شده استIgAو TNF-αدرصد و میزان 

TNF-α وIgAت معناداري وجود نداشتآزمون هیچ تفاو آزمون و پس ر پیش د)p=0.64 ,p=0.18(.  

  
  موازي و قدرتی استقامتی، هايتمرین به دنبال TNF-αتغییرات ) 1(نمودار
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  موازي و قدرتی ،استقامتی هايتمرین به دنبال IgAتغییرات ) 2( نمودار

  بحث

 IgAو TNF-αهاي ایمنـی  تأثیري بر میزان شاخص هفته تمرین موازي 10و   هفته تمرین استقامتی     10دهد که   نتایج نشان می  

 بـر  تـأثیري  مقـاومتی  و اسـتقامتی  ترکیبـی  تمرین دادند که نشان )2006(همکارانش و پترسناین نتایج با نتایج . نداشته است

 برنامۀ بیان کردند یک که همکارانش و صورتی که این نتایج با نتایج ریان ، در ندارد، همخوان بودII-6 و TNF-αمقدارپلاسمایی 

و بهبـود حـساسیت   ) TNFR1( TNF-αهـاي  و گیرنـده II-6هـاي  غلظت کاهش باعث) مقاومتی + هوازي( تمرین و وزن کاهش

 که همکارانش واسپوسیتو   نتایجها باهمچنین این یافته). 2002پترسن و همکاران،(شود همخوانی نداشتنسبت به انسولین می

 گرفتنـد  نتیجهرا مورد بررسی قرار دادند و  التهابی هايشاخص بر رژیم غذایی و و مقاومتی هوازي تمرین ترکیبی و آثار مستقل

  کـه )2000(تافت و سنرپت همچنین با. ، همخوانی نداشت نداشتCRPو  TNfR1، II-6هاي شاخص بر اثري تمرین ورزشی، که

ها، آزمودنی اختصاصات تمرینی، هايروش .اند، همخوان نبودکرده گزارش بسیار اندك ،ماراتن تمرینات از پس راTNF-α افزایش

 عوامل از فصلی، و تغییرات عضلانی سازگاري عضلانی، آسیب انقباض، فعالیت، نوع شدت و مدت نوع، در تفاوت کیت، حساسیت

آزمون معنادار بود که این خود گویاي این است  آزمون و پس  بخش تأثیر تمرین مقاومتی در پیش نتایج در.هستند نتایج بر ثرمو

هاي سلامتی و ایمنی دارند، مغایر بود  شد که تمرینات استقامتی تأثیر بیشتري بر شاخص       که برخلاف آنچه در گذشته تصور می      

ها با نتایج آقـاعلی  این یافته.  سرم خون افراد را افزایش دادIgAو TNF-α میزان تمرین مقاومتی هفته 10ها نشان داد که و داده 

شـود،  مـی  آن سـرکوب  شـدید سـبب   تمرین و ایمنی عملکرد بهبود موجب متوسط با شدت کند تمرینکه بیان می) 2006(نژاد

. استأثیر تمرین استقامتی همخوان در بخش ت )2000(رسنو پت) 2007(گلیسن  باIgA مورد در تحقیق این نتایج .همخوان بود

 نـشانه سـازگاري   کـه  داد   نسبت IgAترشح  مهار براي تمرین شدت نبودن کافی علت به توان می  راIgAدر غلظت  تغییر عدم

امـا ایـن موضـوع در گـروه     . است بدن آب رفتن دست از کاهش و دهانی فعالیت، تنفس مقابل در استقامتی و موازي گروه بیشتر
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تمرینـات   اثـر  کـه  هاییپژوهش که این به توجه با.  شده استIgAرین مقاومتی سبب بهبود میزان کند و تم صدق نمیمقاومتی

امـر   ایـن  علـت  تواندها میآزمودنی نوع اند کهگرفته درنظر را پایین نسبت به هايشدت اند،کرده استقامتی و مقاومتی را بررسی

 متفـاوتی بـر   اثـرات  مقـاومتی  و اسـتقامتی  تمـرین  مختلف هايدهد شدتمی نشان هشد انجام هايپژوهش دیگر سوي از .باشد

 اسـتقامتی  و قـدرتی  تمـرین  هـاي بـا برنامـه   توانست پژوهش این). 2006 آقاعلینژاد،،2002آقاعلینژاد،(دارد بدن ایمنی سیستم

 مـورد  IgAو TNF-αا بر دو شـاخص ایمنـی   ر) استقامتی، مقاومتی و موازي(هاي تمرینی متفاوتاثر دوره ايهفته 10 يفزاینده

بررسی قرار دهد و اثرات متفاوت این تمرینات را بررسی کند، اما با توجه به ادبیات پیشینه و نتایج بدست آمده از ایـن پـژوهش     

اي هاي بـراي اجـر  محدودیتهاي گذشته وهشهمانند پژ هاي بیشتر این موضوع است، چراکه در این پژوهش نیز           نیاز به بررسی  

 هـا آزمـودنی  تمـام  همزمـان  گیرياندازه عدمموارد زیر اشاره کرد؛ توان به ن جمله میتیم که از آتر داشهاي بهتر و دقیقآزمون

، باشـند  نداشـته  خاص فعالیت بود شده توصیهپژوهش  ساعت از خارج در هاآزمودنی فعالیت میزان کنترل عدمگر، پژوهش توسط

 عـدم  آزمایـشگاهی  وسـایل  بـودن  پرهزینه علت به  بیشتر خونگیري امکان، عدم هاآزمودنی يهتغذیو  خواب میزان کنترل عدم

 تـوان گفـت  مـی  پژوهش این هايیافته س اسا بر چند هر. آزمون و تمرین در شرکت هنگام به هاآزمودنی انگیزش میزان کنترل

 هـاي پـژوهش  ولـی  اسـت  همراه )IgAو TNF-α(ایمنی اجزاي از برخی و افزایش ایمنی دستگاه تقویت با مقاومتی منظم فعالیت

 سـنین  بـا  هـایی آزمودنی و دستگاه ایمنی دیگر مختلف اجزاي بر ورزشی هايانواع فعالیت تاثیر تعیین براي دیگري شده کنترل

ع سـنی  هـاي آینـده عـلاوه بـر تنـوع بیـشتر در تعـداد و تنـو        شود که در پژوهشدر نهایت پیشنهاد می. است نیاز مورد مختلف

ر داده و از تجهیـزات و  هـاي ایمنـی بیـشتري را مـورد بررسـی قـرا      هـاي ورزشـی دیگـر و شـاخص    ها، در انواع فعالیـت    آزمودنی

 .بیشتري در این زمینه استفاده شودهاي  آزمایشگاه
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