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 * 3کریم آزالی علمداری  ،2یرقیه پوزش جدید ، 1عقیل مهدوی

 

 01/02/1402تاریخ چاپ:     22/12/1401تاریخ پذیرش:     18/08/1401تاریخ دریافت:              
 

 

 چکیده

های  هدف از پژوهش حاضر بررسی اثرات تمرین تناوبی شدید و مصرف مکمل کورکومین بر مقدار پروتئین:  هدف

 های صحرایی تحت مواجهه با آرسنیک بود.بافت قلبی موشهای RNAشوک گرمایی و بیان ژن میکرو 

صادفی به چهار گروه  ت  طوربهگرم(    31/340  ±  77/24سر رت نر نژاد ویستار)  32در این تحقیق تجربی  :  کارروش

گرم بر کیلوگرم  )کورکومین+تمرین( تقسیم شدند. آرسنیک پنج میلیتوامتایی شامل کنترل، کورکومین، تمرین و  ده

بدن در روز در کل دوره تحقیق  میلی  15وزن بدن در روز و کورکومین   بر کیلوگرم وزن  خوراکی    صورتبهگرم 

  10دقیقه در هر جلسه)متشکل از  60فته و پنج جلسه در هفته،  مصرف شد. تمرین تناوبی شدید به مدت هشت ه

ای( اجرا  دقیقه  2های استراحتی فعال  و با دوره  vo2maxدرصد    90-85ای با شدت معادل دقیقه  4تناوب دویدن  

های  روشاز  گیری شدند.  اندازه  PCRهای وسترن بلات و  و بیان ژنی به ترتیب توسط روش  شد. مقدار پروتئین

 استفاده شد.   هادادهتحلیل برای   α=05/0ری در سطح معنادا توکیعقیبی آزمون تو  دوراهه ANOVAری آما

داری  معنی طوربه miR-30 و بیان ژن HSP60 ،HSP20های در هر سه گروه مداخله، مقدار پروتئین ها:یافته 

در گروه    HSP60  ،HSP20های  در تمام موارد(. همچنین مقدار پروتئین  =001/0Pبیشتر از گروه کنترل بود) 

بود)  توام کورکومین  یا  و  تمرین  گروه  دو  هر  از  بیان    =001/0Pبیشتر  مقدار  موارد(.  تمام  تفاوت    miR-21در 

   .(<0P/ 05) شت گروهی ندا بین

شاید    هاRNAگرمایی و نیز بیان میکروهای شوکپروتئینطریق تغییر مقدار   مواجهه با آرسنیک از  گیری:نتیجه

ها شود. تمرین تناوبی شدید و مصرف مکمل کورکومین هم شاید در  پذیری کاردیومیوسیتسبب افزایش آسیب

فواید بیشتری به همراه داشته باشد.    توام مداخله     احتمالا کاهش اثرات مضر آرسنیک در بافت قلب مؤثر باشند، ولی  

گیری جامع عوامل تأثیرگذار، هنوز نیاز به انجام تحقیقات بیشتر  اما به دلیل نبود شواهد تحقیقی مشابه و عدم اندازه

 باقی است.

 فعالیت بدنی، کورکومین آرسنیک، کاردیومیوسیت،  واژگان کلیدی:  
 

استادیار فیزیولوژی ورزشی،  .  2  ، ایران  تبریز،   آذربایجان،   مدنی  شهید  دانشگاه  ، علوم ورزشی گروه    کارشناس ارشد فیزیولوژی ورزشی، .  1
 شهید  دانشگاه  ، علوم ورزشی گروه  دانشیار فیزیولوژی ورزشی،    .  3  ،نرا یا   ، تبریز  ، یدانشگاه آزاد اسلام  ، تبریزواحد    ، تربیت بدنیگروه  
   ایران تبریز،  آذربایجان،  مدنی
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 مقدمه 

آرسنیک فلزی طبیعی و سمی است که  

سیب و  غذاها)برنج  آب  توسط  زمینی(، 

فشانی وارد  آشامیدنی و خاک نواحی آتش

. در بیش از سی (22)شود  بدن انسان می

آرسنیک  به  آب  آلودگی  جهان،  کشور 

مختلف  مناطق  در  است.  شده  گزارش 

مشهد،   شمال،  کردستان،  شامل  ایران 

غلظت   نیز  شرقی  آذربایجان  و  سیستان 

آرسنیک   مجاز  حد  از  شده    تائیدبالتر 

  گزارش ن  . طبق جدیدتری(45, 39)است 

صنعتی  تحقیقات  و  استاندارد  سازمان 

مجاز ICS: 13.060.020)ایران   حد   ،)

در   آشامیدنی  آب  در  موجود  آرسنیک 

با   برابر  لیتر  میلی   01/0ایران  بر  گرم 

در   کهیدرحال،  (31)است    شدهنییتع

گزارش دفتر آب و خاک سازمان حفاظت 

این ستیزطیمح کشاورزی  آب  برای   ،

 10)تری لمیکروگرم بر    100مقدار برابر با  

  شده رفته گبرابر بیش از آب شرب( در نظر  

در  .  (22)است که کاملاا جای سؤال دارد  

دیگر   تحقیق  آذربایجان  (40)یک  در   ،

بین   از  فقط  روستای   200شرقی 

  42حدود    درمجموعشهرستان هشترود،  

با مواجهه  تحت  روستائیان  از    درصد 

که   بودند  مقدار  نیبنیازاآرسنیک   ،

در   آشامیدنی،  آب  در  موجود  آرسنیک 

مجاز   حد  از  بالتر  روستا،  نه  تعداد 

)یعنی    شدهنییتع زمان  آن    50در 

گزارش   برحسب  لیتر،  بر  میکروگرم 

صنعتی  تحقیقات  و  استاندارد  سازمان 

( بود که به نظر 1376ایران، نسخه سال  

  د یجدندارد  استا  نظر گرفتنرسد با در  می

وجود میلی  01/0) شیوع  لیتر(  بر  گرم 

 ، بالتر رود.  ازحدشیبآرسنیک 

تشخیص آرسنیک به خاطر نداشتن بو و  

بنابراین   و  است  مشکل  تا    معمولامزه 

تشخیص اولیه و بروز علائم بیماری، افراد 

دریافت   را  آرسنیک  از  بیشتری  مقادیر 

مصرف حاد آرسنیک باعث  خواهند کرد.  

های قلبی، کلیه، کبد و روده و مغز  آسیب 

اما  می عروقی  شود،  و  قلب  سیستم 

حساس   عنوانبه از  بخشیکی  های  ترین 

می متحمل  را  تأثیر  بیشترین  شود بدن، 

تغییرات  (58)  .ECGتاکی کاردی،  ، 

کاهش حجم خون و نشت مویرگی همراه  

با افزایش فشارخون از اختلالت آرسنیک 

. مواجهه با آرسنیک (52)در قلب هستند  

از  برخی  بیان  تغییر  به  همچنین 

miRNA  بیان ژن های دخیل در تنظیم 

این کنترل که    ( 56,  41)شود  منجر می

سایر   حین    ها آنتوسط    ها ژنبیان  در 

عضلانی  بیماری و  عروقی  قلبی  های 

ویژ دارد  هاهمیت  تاثیر    مثلاا .  ( 63)ای 

 و    mir-21   (68)بیان  آرسنیک بر افزایش  

mir-30(61)  بافت هم  در  مختلف  های 

در کل تعداد    نکهیباااست. ولی    دشدهییتأ 

پاسخ    شدهانجام تحقیقات   به  مربوط 



JME                                                         https://jme.guilan.ac.ir/        

https://doi.org/10.22124/jme.2023.21057.223     

 37    1شماره  دوازدهم، جلد   ، 1401 تابستان و  بهار ورزشی، فعالیت و ساز و سوخت دوفصلنامه       ی ...تناوب  نیاثرات تمر

Copyright © The Authors     Publisher: University of Guilan 

 

miRNA در مواجهه با آرسنیک بسیار    ها

، اما با در نظر گرفتن آثار (47)اندک است  

)شامل  RNAمورد انتظار از این دو میکرو

mir-21  ،mir-30)    آنژیوژنز ،  (30)در 

توده قلبی  و بازسازی    ( 66)مرگ سلولی  

نظر می(51) به  ژنی  ،  بیان  بررسی  رسد 

در در    هاآن  مختلف  مداخلات  به  پاسخ 

 ی اژهیوحین مواجهه با آرسنیک اهمیت  

 دارد. 

گرمایی  های شوک  مقدار پروتئین  علاوه به

(HSPs)  مواجهه با آرسنیک تغییر   هم در

خانواده    . (12)کند  می از    HSPsبخشی 

 HSP70  و   HSP20  ،HSP60شامل  

در روند آپوپتوز   HSP20هستند که نقش  

است  شد   تائیدها  کاردیومیوسیت  ,  15)ه 

فعال(54 همچنین  با .  آپوپتوز  سازی 

بیان   همراه    HSP70و    HSP60کاهش 

که در اثر مواجهه با آرسنیک   ( 66)است  

 . ( 32)گیرد در قلب شدت می

به مناطق دارای آرسنیک اما  هرحال، در 

بال در آب آشامیدنی نیز، همواره تعدادی  

افراد به دلیل مختلفی )تفریح، سلامتی  

برنامه در  قهرمانی(  فعالیتیا  ی  بدنهای 

نیست  معلوم  هنوز  ولی  دارند.  مشارکت 

می بدنی  فعالیت  این  بالخره  تواند  که 

یک استرس اضافی از حد تحمل   عنوانبه

جبران  باعث  اینکه  یا  و  رود  فراتر  بدن 

قلب   بر  آرسنیک  سمی  اثرات  از  بخشی 

تمرین   که یدرحالهمچنین  شود؟  

افزایش سطوح   موجب    HSPsاستقامتی 

می قلب  عضله  اما  (52,  21)شود  در   ،

عوا  HSPsمقدار   هیپوکسی،  توسط  مل 

های فعال اکسیژن و استرس گرمایی  گونه

می دیگر    یابدافزایش  مطالعات  برخی  و 

هم از کاهش این فاکتورها در اثر تمرینات 

کرده حمایت  با  علاوهبه.  (34)اند  بدنی   ،

مسیر  گرفتن  نظر  قلبی  های  در  آپوپتوز 

به نظر   (27)   60و    20های  HSPناشی از  

بر   مؤثررسد که در طراحی مداخلات  می

گیری این دو  اندازه  احتمالاآپوپتوز قلب،  

. ولی  (23)کننده خواهد بود  متغیر کمک 

( به HIITامروزه تمرینات تناوبی شدید )

دلیل دارا بودن فواصل استراحت مناسب،  

وری زمانی بهتر نسبت حجم کمتر و بهره

انتخاب  به  سنتی  تداومی  تمرینات  به 

بیماران   برای  )چه   اندشدهلیتبدبهتری 

های  ه در برنامههای بالینی و چدر درمان

بودن  بال  دلیل  به  اما  قلبی(.  بازتوانی 

شود در شدت این نوع تمرینات، تصور می

دلیل   به  آرسنیک  با  مواجهه  شرایط 

های ساختاری گرفتن سیستم  فشارتحت

تنظیم  مانند  مختلف  فراساختاری  و 

، شاید  ( 55)ردوکس و دفاع ضداکسایشی  

دلیل  به  تمرینات  نوع  این  انجام  هم 

ف تحمل احتمال  حد  از  شدت  رفتن  را 

بدن، حتی با آثار سوئی نیز همراه باشد.  
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اطلاعات   زمینه  این  در  تاکنون  اما 

مستقیمی فراهم نشده است که نیازمند  

 باشد.  بیشتر می بررسی

به  دارویی  گیاهان  امروزه  سوئی،  از 

میزان زیادی برای کنترل بهتر و مدیریت  

با  . کورکومین  شوندده میها استفابیماری

سم سرطانی،  خاصیت  ضد  و  زدایی 

یکی از منابع    ی ضدالتهاباکسیدانی و  آنتی

رود  مهم در تقابل با آرسنیک به شمار می

ماده    ( 5,  4) این  خطرات  کاهش  در  و 

باشد  می داشته  نقش مهمی  .  (57)تواند 

کورکومین همچنین سبب کاهش سطح 

کلسترول   و  گلیسرید(  خون)تری  چربی 

و سطح می  HDL  شده  افزایش  دهد.  را 

های قلبی  بنابراین در کاهش بروز بیماری

است   مؤثر  نیز  عروقی  البته  .  (65)و 

 miR-21تاکنون نقش کورکومین بر بیان  

سلول در  مختلف )عموماا  سرطانی  های 

و اطلاعات زیادی    (8)بررسی شده است  

سلول  مورد  پاسخ  در  در  و  قلبی  های 

آرسنیک   مواجههبه با  کاردیومیوسیتها 

شده   داده  نشان  اما  است.  نشده  فراهم 

های تحت  است کورکومین که در سلول

بیان   اکسایشی،  را)از    miR-30استرس 

 ر ییتغهای قادر به  RNAبین سایر میکرو

استرس  ژن   انیب مسیر  در  درگیر  های 

مقدار  بیشترین  به  آنژیوژنز(  و  اکسایشی 

می دریافت  علاوهبه.  (37)دهد  کاهش   ،

استقامتی   تمرینات  با  همراه  کورکومین 

  HSPsدر بافت قلبی نیز تأثیر مثبتی بر  

دارای یک    ( 44,  35,  23,  10)دارد   که 

های  ها یا تارنقش حمایتی مهم از سلول 

فعالیت در  درگیر  در  عضلانی  بدنی  های 

استرس عوامل  تمرین برابر  حین  زای 

 باشند. می

کمترین   حالبااین گذشته  مطالعات 

سیستم  در  آرسنیک  تأثیر  بر  را  تمرکز 

. همچنین  (48)اند  قلبی و عروقی داشته

تأثیر مداخلات   ازجمله جبرانی    در مورد 

هایی چون کورکومین بر ورزش و مکمل 

با    یاحتمالعوارض   مواجهه  از  ناشی 

عروقی،   قلبی  سیستم  در  آرسنیک 

دارد   اندکی وجود  بسیار  .  (42)اطلاعات 

ترتیب، هنوز مشخص نیست که در بدین

افراد تحت مواجهه با آرسنیک، قرارگیری  

در معرض استرس متناوب تمرین ورزشی 

از این ماده    یاحتمالتواند اثرات سو  آیا می

سمی را در سیستم قلبی عروقی جبران 

منفی   اثرات  به  توجه  با  طرفی  از  کند؟ 

کاردیومیوسیت بر  نقش  آرسنیک  و  ها 

عملکرد  بهبود  در  کورکومین  مثبت 

و  پروتئین گرمایی  شوک  های 

miRNA  رسد که  درگیر، به نظر میهای

با   شدید  تناوبی  تمرین  اثرات  بررسی 

های شوک  مصرف کورکومین بر پروتئین

بافت قلب  های  miRNAگرمایی و برخی  

های صحرایی( در جمعیت حیوانی)موش

باشد   ضروری  آرسنیک  با  مواجهه  تحت 
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رسد  به نظر می که هدف این تحقیق بود.

می حاضر  تحقیق  و که  پیشرو  تواند 

آینده  ینه زم در  بیشتر  تحقیقات  ساز 

تعیین جزئیات بهترین زمان و دوز    باهدف

ویژگی یا  و  کورکومین  های  مصرف 

ورزش   حال  در  افراد    ازجمله جمعیتی 

 ازلحاظ ورزشکاران و بیماران و سالمندان  

استفاده از    تیکفا عدمتعیین کفایت و یا  

مداخلات  سایر  یا  و  کورکومین 

ب غلبه  برای  عوارض  مکملی/داروئی  ر 

 در قلب باشد.   ژهیوبهمختلف آرسنیک و 

 پژوهش   روش

پس از تصویب طرح پژوهشی در کمیته 

اسلامی   آزاد  دانشگاه  پژوهشی  اخلاق 

 .IR.IAU.TABRIZ.RECتبریز)کد:  

  32در این تحقیق تجربی،    ،(  098 .1398

ویستار  سر   نژاد  نر  صحرائی    16موش 

 77/24گرم )   370تا    300  با وزنای  هفته

با دسترسی آزاد به آب   گرم(  31/340  ±

ساعت خواب    12ی  و غذا و دارای چرخه

 22±2و بیداری و با درجه حرارت محیط  

سانتی با  درجه  منطبق  شرایط  در  گراد 

حیوانات   از  حمایت  آزمایشگاهی  قوانین 

(NIH .قرار داده شدند ) 

  یهارت  یآشناساز  منظوربه  اابتد

تمرینگروه در   کی  مدت  به  های  هفته 

  قهیدق 15تا  10پنج جلسه به مدت   یط

سرعت   با  جلسه  هر  در   10-8در  متر 

رو  قهیدق فعال  گرداننوار  یبر    تیبه 

  در  جیتدربه  نوارگردان  بیشپرداختند.  

  جلسه   در  تا  کرد  دایپ   شیافزا  جلسه  هر

  در .  دیرس  درجه  25  به   پنجم  و  چهارم

پروتکل   از  بر   تیفعال   میرمستقیغ ادامه 

درجه جهت   25  بینوارگردان با ش  یرو

هواز  توان  ا  یبرآورد  بر  شد.   نیاستفاده 

از   بعد  با    قهیدق  10اساس،  کردن  گرم 

  و شروع  شد    دن ی، آزمون دونییپاشدت  

  به  بارکی   قهیدق  2سرعت نوارگردان هر  

(  2تا  m/min  8/1)  m/s   03/0زانیم

  یهاموش  که  ییجاتا    افتی  شیافزا

دو  گرید  یصحرائ به  نباشند.    دنی قادر 

 VO2max(v  به  دنیرس  سرعت

VO2max  )حداکثر   عنوانبه سرعت 

 .  (17)شد  فیتعر

تصادفی    طوربههای صحرائی  سپس موش

گروه    ن،یتمر-کیآرسن  شاملچهار 

)شامل  توام  ن،یکورکوم-کی آرسن

و    ( نیکورکوم-نیتمر-کی آرسن

تقسیم همه   کنترل)آرسنیک(  شدند. 

آب   یقبه مدت شش هفته از طر  ها گروه

  یتر  یکتحت مواجهه با آرسن  یدنی آشام

دوز)  یداکس ازا   گرمیلیم  5با  هر   یبه 

بدن    یلوگرمک  4در    شدهحلوزن 

  ندآب مقطر در روز( قرار گرفت  تریلیلیم

بار روز دو  وهله نصفکه هر  هر    )که در 
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 دوز مصرف شد( به صورت گاواژ خوراکی 

 .  (16)استفاده شد

ت شرک  ساخت  نیکورکوممصرف  

روزانه   ( C1386 Sigma Aldrich)گمایس

وزن میلی  15 کیلوگرم  هر  ازای  به  گرم 

در    (3)بدن شده  حل  صورت    4به 

آب مقطر( در طی دو وهله)که   تریلیلیم

به   شد(   مصرف  دوز  نصف  وهله  هر  در 

به  انجام شد. لزم  صورت گاواژ خوراکی 

که آرسنیک یک ساعت پس از    ذکر است

 شد.  میکورکومین مصرف 

قبل شروع فاز    ،HIITدر جلسات تمرین  

مدت  ،یاصل به  کردن    با  قهیدق   5  گرم 

می  قهیدق  در  متر  5  سرعت شد  انجام 

 جلسات   تعداد   هفته،  شش  کل  در.  (62)

  هرکه  (25) بودروز در هفته  پنج نیتمر

  ی تناوب  دنی دو  قهیدق  60  شاملجلسه  

  دردرجه بود.    25  بیش  بانوارگردان    یرو

شامل    اول،  هفته تناوب    قهیدق  4هر 

متر   17  حدودنوارگردان    سرعتبا    دنیدو

درصد از    85-90شدت    معادل)قهیبر دق

v VO2max  فعال با    یکاوریر  قهیدق  2( و

حدود   نوارگردان  سرعت  در 

 50  –  60)معادل شدت    قهیمتر بر دق  8

  درکه    ( 14,  13)  بود(  v VO2maxدرصد  

های زمانی  همان تناوب  ، یبعد  یهاهفته

 سرعت   ،هر هفتهتکرار شدند و فقط در  

 
1- polyvinylidene difluoride 

 متریسانت  120زانیبه م  دنی دو  یهاوهله

     .افتی شیافزادر دقیقه 

مداخله،    روز  دو پایان  از    یهاموشپس 

صحرائی تشریح شدند. برای تشریح ابتدا  

کتامین)بی با  و  mg/kg150 هوشی   )

( در  mg/kg15 زایلازین  و  شد  انجام   )

پس   کنار ادامه  و  شکافتن  زدن   از 

شد.  بافت خارج  قلب  سطحی،   های 

نمونه  طریق استخراج  از  بافتی  های 

 100هوموژن کردن در بافر لیز با غلظت  

میلیمیلی یک  در  بافت  بافر  گرم  لیتر 

 انجام شد.  

دقیقه با    40های هوموژن به مدت  نمونه 

سانتریفوژ شد. سپس بخش   12000دور 

سانتریفیوژ   تا    شدهی آورجمع سطحی  و 

دمای   در  تحلیل  درجه    - 80زمان 

نمونهنگه پروتئین  شد.  های  داری 

میکروگرم در هر ستون    40استخراجی )

  SDSآکریلامید  ژل( با ژل الکتروفورز پلی

شد %10 جداسازی   ،  (SDS-PAGE)  .

شده  پروتئین الکتروفوژ  طریق های  از 

غشای به  انتقال    1PVDF  دستگاه 

(Millipore, Bedford, MA, 0.45 μm 

pore size  ) بافر    شدهمنتقل در  و سپس 

TBS  % انکوبه شد. سپس   5با شیر خشک

 HSP60و    HSP20  هایبادیآنتی

(Santa Cruz Biotechnology, Santa 

Cruz, CA)  متصل بافر  به  در  شونده 
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درجه   4بادی در طول شب در دمای  آنتی

غلظت   شد.  رقیق  500به    1با  سازی 

ت سه بار در بافر  های ایمنوبلاسپس نمونه

TBS    دقیقه شستشو شده و    10به مدت

  طور بهبادی ثانوی  سپس در محلول آنتی

به مدت    500با نسبت یک به    شدهق یرق

ادامه  در  شدند.  انکوبه  ساعت  یک 

از سه  پروتئین های ایمنوبلات شده پس 

،  با استفاده از TBSبار شستشو در بافر  

لومینال    ECL(Santa Cruzمعرف 

Biotechnology) آشکار شدند.  ،  سازی 

بعد   ورقه سپس  با  شدن  پوشانده  از 

نور    نایلونی، معرض  در  رادیوگرافی  فیلم 

چگالی  و    ( 29)لومینسانس قرار داده شد

عد از نرمال کردن با بتا اکتین با ب باندها  

نرم از  ،  Image Jافزار)استفاده 

Maryland, USA) شد.  تعیین 

اندازه  مقدار میکرو  برای  ها    RNAگیری 

معرف   دست    TRIZOLابتدا  به  برای 

سرم)  RNAآوردن   نمونه  از   250ها 

ش استفاده  نمونه(  هر  در  لیتر  د.  میکرو 

مقدار   از    5سپس  لیتر  بر  نانومول 
Caenorhabditis Elegans miR-

39(cel-miR-39)   شرکت ساخت 

applied biosystems, USA    تمام به 

یک    ی هانمونه  سپس  شد.  اضافه  سرم 

طیف   در  اسپکتوفتومتری    260آنالیز 

  RNAنانومتر برای ارزیابی غلظت نهایی  

و سپس  شد  انجام  نمونه  هر  در  موجود 

دمای    هانمونه  در  فریز    -  80موجود 

شدند. مقدار بیان هر یک از انواع میکرو 

RNA از استفاده  با  تحلیل  زمان  در  ها 

 ,Applied Biosystems)  ها معرف

Foster City, CA, USA)   پرایمرهای

TaqMan miRNA qRT-PCR   تعیین

شده)   یهانمونهشد.   (  RNAجداسازی 

آوردن   طوربه دست  به  برای  معکوس 

cDNA    از استفاده   ®TaqManبا 

miRNA Reverse Transcription Kit 

L    و پرایمرهای ویژهmiRNA-specific 

stem-loop primers    طبق دستورالعمل

سازنده)   ,Applied Biosystemsشرکت 

Foster City, CA, USA)  ی بردارنسخه  

عمل   سپس    Real-Time PCRشدند. 

از  یک  هر  مقدار  سپس  شد.  انجام 

miRNA روش  ه جزئیات  طبق   (50)ا 

 گیری شدند.  اندازه

های هر نمونه  RNAمیکرو  Ct  یهاارزش 

درونی   کنترل  از  استفاده   U6با 

snRNA(cat#4373381, Abmion)  
شدند.   بیان    طوربهنرمال  میزان  ویژه، 

mRNA    نسبی از حاصل تفریقct   مربوط

  mRNAمربوط به    Ctاز    U6 snRNAبه  

به مقدار    موردنظر  از  باز  که  آمد  دست 

مرجع)کنترل(    آمدهدستبه نمونه  در 

شد.   از    fold changeکسر  استفاده  با 

 .  (64) محاسبه شد  ΔΔCt– 2معادله 
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ابتدا از طبیعی بودن توزیع   روش آماری:

ویلک  داده شاپیرو  آزمون  کمک  به  ها 

برای  ادامه  در  و  شد  حاصل  اطمینان 

داده گروهی  بین  تحلیل مقایسه  از  ها، 

عاملی و همچنین تحلیل   دوراههواریانس  

در   که  شد  استفاده  راهه  تک  واریانس 

معنی  دادهصورت  نتایج،  شدن  با  دار  ها 

توکی و یا جیمز   استفاده از آزمون تعقیبی

نتایج آزمون لون( مقایسه   برحسبهاول)

آزمون تمام  در  اطمینان شدند.  ها سطح 

 درصد در نظر گرفته شد.  95آماری 

 

 هایافته

)کنترل:  وزن بطن چپ در زمان کشتار 

کورکومین:    74/0  8/0±  ± 07/0گرم، 

گرم و    83/0  ±11/0گرم، تمرین    79/0

بود که    83/0  ±12/0کورکومین + تمرین  

داری معنی  طوربه در هر سه گروه مداخله  

بود) کنترل  گروه  از  در    p=001/0بیشتر 

 همه موارد(.
، با توجه به دوراههدر تحلیل واریانس  

عاملی یا تعاملی    دارمعنیمشاهده اثرات  

بیان   نسبت  وضعیت )  HSP60برای 

( مکمل  سطح  (،  P=17/0مصرف 

تعامل  p=13/0فعالیت) و   )

(( با مجذور  042/0pتمرین )×کورکومین

برای   ترتیب   هاعاملاتا  به  تعاملی  اثر  و 

یا    11/0و    95/0،  92/0شامل    و 

HSP20( مکمل مصرف  وضعیت 

(037/0=P(سطح فعالیت ،)029/0=p  و )

کورکومین )×تعامل  با  (  (p= 62/0تمرین 

برای   اتا  به  ها عاملمجذور  تعاملی  اثر    و 

، در 007/0و    99/0،  99/0ترتیب شامل  

ادامه تحلیل واریانس تک راهه انجام شد  

و مشاهده شد که مقدار این دو متغیر در 

با گروه   هر سه گروه مداخله در مقایسه 

کنترل بیشتر بوده است. همچنین در این 

مداخله   تأثیر  مورد،  هر    توامدو  از  بهتر 

کورکومین  و  تمرین  شرایط  دوی 

در همه موارد(.   >001/0Pبود )  ییتنهابه

های تعقیبی در مورد هر دو  نتایج مقایسه

 ارائه شده است.   2و    1های  متغیر در شکل 
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 (.p<0/ 05نسبت به گروه کنترل، کورکومین و تمرین) دارمعنیبه ترتیب نمایانگر تفاوت  ‡و  †*،        

   HSP60پروتئین  نسبی بیان .  1شکل  

 

 

 
 (.p<0/ 05نسبت به گروه کنترل، کورکومین و تمرین) دارمعنیبه ترتیب نمایانگر تفاوت  ‡و  †*،      

  HSP20  پروتئین نسبیبیان .  2شکل  

* P=0.001

* P=0.001

* P=0.001 
† P=0.001
 ‡P=0.003 
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ژن   بیان  نسبت  مورد  در  به   miR21اما 

U6    (  2×2)ی  عامل نتایج تحلیل واریانس

معنی تاثیر  عدم  از  وضعیت حاکی  دار 

( مکمل  فعالیت  P=25/0مصرف  (، سطح 

(20/0=pکورکومین تعامل  و  وضعیت ×( 

( برای p=53/0تمرین  اتا  )مجذور  بود   )

شامل    ها عامل ترتیب  به  تعاملی  اثر  و 

بنابراین (.  011/0و    90/0،  85/0

گیری شد که تمرین تناوبی شدید  نتیجه 

مقدار بیان  برو مصرف مکمل کورکومین 

miR-21  موش قلبی  بافت  های  در 

تأثیر   با آرسنیک  صحرائی تحت مواجهه 

 (. <05/0Pندارند )

 (.  p>0/ 05بین گروهی مشاهده نشد) دارمعنی*: تفاوت   

   miR-21 ژن  نسبیبیان    . 3شکل 

 

نیز   miR-30ا در مورد نسبت بیان ژن  ام

واریانس   تحلیل  (  2×2)ی  عاملنتایج 

معنی تاثیر  وجود  از  وضعیت حاکی  دار 

(، سطح فعالیت  P=322/0مصرف مکمل )

(278/0P=  و )وضعیت ×تعامل کورکومین

اتا برای    ( بودp=001/0تمرین ) )مجذور 

شامل    ها عامل ترتیب  به  تعاملی  اثر  و 

طبق 32/0و    82/0،  76/0 ادامه  در   .)  

های تعقیبی )شکل ذیل( نیز، در مقایسه

داری با  هر سه گروه مداخله تفاوت معنی

این  در  اما  شد.  مشاهده  کنترل  گروه 

مداخله   تأثیر  به    تواممورد،  نسبت  فقط 

مزیت   کورکومین   داشت گروه 

(001/0=P که اهمیت خاصی نسبت به )

با    تواممداخله   مقایسه   HIITانجام  )در 

کند.  (( مطرح نمیP=071/0) ییتنهابه

0.00
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 (.p<05/0نسبت به گروه کنترل، کورکومین) دارمعنی: به ترتیب نمایانگر تفاوت †* و 

   miR-30 ژن  نسبیبیان  . 4شکل 

 

 گیری و نتیجهبحث  

نتایج این تحقیق نشان داد که نه در اثر 

انجام تمرین  با  نه  با آرسنیک و  مواجهه 

بدنی، مصرف مکمل کورکومین یا مداخله 

ژن  توام بیان  مقدار   ،miR-21    تغییر

و همچنین    miR-30  نیافت، اما بیان ژن

 HSP20و    HSP60مقدار بیان پروتئینی  

گروه تحت   هایاز  آرسنیک  معرض  در 

( نسبت تواممداخله )تمرین، کورکومین و  

ذکر   به  لزم  بود.  کمتر  کنترل  گروه  به 

مختلف   انواع  که  شامل    miR-21است 
miRR-21, miR-21-5p, miR-21-a5p  
عملکرد  بهبود  و  بقا  افزایش  طریق  از 

دارای  سلول  فیبروز  کاهش  و  قلب  های 

 .  ( 36)اثرات محافظت قلبی هستند 

می نظر  به  که  بنابراین   ر ییتغمعد رسد 

در اثر مواجهه با آرسنیک   miR-21بیان  

به معنی عدم دستکاری بقا و یا عملکرد 

کاردیومیوسیت  فیبروز  یا  اثر و  در  ها 

اثر تمرین و  مواجهه با آرسنیک و یا در 

های در  مصرف کورکومین در سایر گروه

 miR-21،  علاوهبهمعرض آرسنیک باشد.  

فعال طریق  و    ERKو    AKTسازی  از 

بیان  افزای افزایش   HIF-1αش  در   ،

دارد   دخالت  بنابراین (30)آنژیوژنز هم   .

همه   miR-21بیان    رییتغعدمشاید   در 

معنی  گروه به  روند    رییتغعدمها  در 

 آنژیوژنز قلبی بوده باشد.   

افزایش    علاوهبه که  است  شده  گزارش 

می  miR-21بیان   کبد   احتمال تواند  در 

را آسیب  آرسنیک  از  ناشی  بافتی  های 

دهد   بنابراین  (68) افزایش   ر ییتغعدم. 

به  در همه گروه  miR-21بیان   ها، شاید 

معنی آن باشد که غلظت آرسنیک برای 

* P=0.001
* P=0.001

* P=0.001
† p= 0.012
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آسیب حد  ایجاد  در  قلب  در  بافتی  های 

خیلی بالیی نبوده است. البته در شرایط 

آب  در  آرسنیک  مقدار  هم  واقعی 

ر حدی نیست که خیلی  آشامیدنی هم د

و   و    بارانی زمهلک  مواجهه   معمولاباشد 

جلوه   را  آرسنیک  سمی  اثرات  مزمن 

 دهد.  می

اثرات حالبااین دارای  کورکومین   ،

در   و  است  ضداکسایشی  و  ضدالتهابی 

کاهش در  آن  نقش  مختلف    تحقیقات 

شاخص   عنوانبه  miR-21سطح  

شده است    تائید هیپرتروفی مرضی قلب  

فعالیتعلاوه به  .(69,  67) ورزشی ،  های 

تبط هم باعث کاهش هیپرتروفی قلب مر

در یک   مثلااشوند.  می  miR-21با کاهش  

ا  miR-21کاهش    (18)تحقیق   ز پس 

های  تمرین مشاهده شد که البته آزمودنی

آن تحت مواجهه با آرسنیک نبودند. بدین  

  مؤید ترتیب با در نظر گرفتن شواهد قبلی  

آرسنیک   تمرین(68)اثرگذاری  بدنی  ، 

کورکومین    (18) بیان    ( 69,  67)و  بر 

miR-21رسد که شاید مدت  ، به نظر می

وضعیت  یا  و  آرسنیک  با  مواجهه  دوز  و 

در   یموردبررسهای  سنی و جسمی موش 

با   که  است  نبوده  حدی  در  تحقیق  این 

بیان  دارمعنیتغییرات   در   miR-21ی 

به شود.  مطالعه  همراه  یک  در  هرحال، 

-miRبسیار اخیر هم اشاره شده است که  

در قلب دچار ایسکمی تزریق مجدد    21

که  اگرچه  است،  محافظتی  اثرات  دارای 

نقش   بهتر  شناسایی  مورد  در  این  هنوز 

های قلبی عروقی  در بیماری  RNAرومیک

 .  (26)های بیشتر باقی است  نیاز به بررسی

باید اشاره شود   miR-30اما در مورد  

تحقیقات   سایر  مثبت  که  اثرات  نیز 

بیان   افزایش  بر  بدنی)شنا(  تمرینات 

miR-30    کاهش همچنین  و  قلب  در 

را    یرسانامیپ  قلبی  آپوپتوز    تائید مسیر 

. لزم به ذکر است که (72,  46)اند  کرده

اثر   در  قلبی  فیزیولوزیک  هیپرتروفی 

می روی  منظم  وجود ورزش  با  اما  دهد. 

ام شده مربوط های انجتعداد زیاد بررسی

میکرو انواع  نقش  در  RNAبه  ها 

قلبی،   پاتولوژیک)مرضی(  هیپرتروفی 

به  مربوط  شده  انجام  تحقیقات  تعداد 

ورزش در این حوزه بسیار اندک هستند. 

در یک تحقیق نشان داده شد که در اثر 

میکرو شنا،  مختلف های  RNAتمرین 

های  ژن  سبب دستکاری  miR-30  ازجمله

شوند  مربوط به تکثیر و مرگ سلولی می

کل  (46) در  اما  که  .  است  شده  اشاره 

بیان   هیپرتروفی    miR-30کاهش  در 

فعالپاتولوژیک   سبب  سازی قلبی 

پیاممسیر  و های  آپوپتوز  کلسیم،  رسانی 

می میاتوفاژی  نظر  به  که  هر  شود  رسد 

هیپرتروفی   همراه  به  مذکور  مسیر  سه 

آرسنیک   با  مواجهه  اثر  در    ( 19)مرضی 
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اشاره   نیز  سوئی  از  ولی  دهند.  روی  هم 

بیان   افزایش  که  است   miR-30شده 

تواند در اثر تمرینات ورزشی در قلب  می

فیزیولوژیک   هیپرتروفی  بروز  به  منجر 

این (46)شود   در  که  اگرچه  بنابراین   .

تحقیق از طریق اکوکاردیوگرافی سنجش 

مستقیم از مقدار و نوع هیپرتروفی قلبی  

رسد که  به عمل آورده نشد، اما به نظر می

ب گروه    miR-30یان  افزایش  سه  هر  در 

می کنترل  گروه  به  نسبت  تواند  مداخله 

از   قلبی    احتمالحاکی  هیپرتروفی  بروز 

موش  قلب  در  تحت فیزیولوژیک  های 

مواجهه با آرسنیک تحت مداخله تمرین 

 و یا کورکومین باشد.  

در تغییر ساختار   miR-30همچنین  

برون دخالت  ماتریکس  هم  قلب  سلولی 

های پرفشارخونی عمومی دارد و در نمونه

می بیان  نیز  ریوی  پرفشارخونی  شود و 

آرسنیک در (7) نقش  توجه  با  بنابراین   .

پرفشارخونی   حتی    (1)گسترش  و 

ر نظر می(2)یوی  پرفشارخونی  به  رسد  ، 

در   miR-30که با توجه به افزایش بیان  

فشارخون عمومی و    هر سه گروه، احتمالا

موش  ریوی  مورد حتی  گروه  سه  های 

که   باشد  یافته  کاهش  نیز    تائیدمداخله 

اندازه  مسئلهاین   نیازمند  گیری نیز 

مشابه   تحقیقات  در  فشارخون  مستقیم 

 آینده است.  

سطوح  به افزایش  )یکی  miR-30cعلاوه، 

اشکال   طریقmiR-30از  از  کاهش    ( 

های  ترشح کلسترول سبب کاهش چربی

پلاک    ( 49)پلاسما   تشکیل  کاهش  و 

نظر  شودمی  (53) در  با  ترتیب  بدین   .

افزایش   در  آرسنیک  نقش  گرفتن 

و  چربی خون  افزایش    احتمالهای 

رسد که در  ، به نظر می(71)آترواسکلروز  

هر سه گروه مورد مداخله در این تحقیق  

چرب خطر یبهبود  کاهش  و  خون  های 

اترواسکلروز هم وجود داشته است که باز  

اندازه  تائید نیازمند  مستقیم ان  گیری 

 باشد. می

همچنین آرسنیک حتی با بروز و تشدید  

های ناشی از ایسکمی تزریق مجدد  آسیب 

است   مرتبط  قلب  ،  علاوهبه.  (59)در 

miR-21  و  miR-30  (60)    در هم 

های ایسکمی تزریق مجدد پس از  آسیب 

سکته قلبی هم درگیر هستند. بنابراین با  

آثا گرفتن  نظر  کورکومین  در  و    (28) ر 

ورزشی   رفع   (43,  6)تمرینات  در 

های ناشی از ایسکمی تزریق مجدد  آسیب 

رسد که یکی از دلیل  در قلب، به نظر می

سه   شدهمشاهدهتغییرات   هر  بیان   در 

تحقیق    یموردبررس  RNAمیکرو این  در 

آسیب رفع  ایسکمی به  به  مربوط  های 

هم   آرسنیک  با  مرتبط  مجدد  تزریق 

عدم   دلیل  به  هم  باز  ولی  باشد.  مرتبط 
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بررسی هیستولوژیک  انجام  های مستقیم 

نوع  این  بروز  کیفیت  بررسی  برای 

، هنوز باید تحقیقات بیشتری در هاب یآس

 این زمینه فراهم شود.

چندین   علاوه به  که  شود  اشاره  باید 

در تنظیم ساختار و عملکرد   RNAمیکرو

از   یک  هر  و  دارند  دخالت    هاآنقلبی 

فرآیند  طوربه تعیین  در  های  مستقل 

می دخالت  قلب  درون  کند.  پاتولوژیک 

تنوع   به  توجه  با  بالی    نسبتاابنابراین 

با    مؤثرهای  RNAمیکرو فقط  قلب،  بر 

از   نوع  سه  تحقیق    ها آنبررسی  این  در 

هنوز امکان استخراج نتیجه شفاف در این  

نمی فراهم  به  زمینه  نیاز  و  شود 

جامعبررسی دارد.  های  وجود  تری 

شود که ما  ، مجدد یادآوری میحالبااین

نیز   را  قلب  عملکرد  و    عنوان بهساختار 

تمام   برآیند  از  حاصل  نهایی  پیامد 

پیاممسیر  میکروهای  در  RNAرسانی  ها 

بررسی  نیازمند  که  نکردیم  بررسی  قلب 

 مستقیم در تحقیقات آینده است.  

همچنین این نکته نیز باید در نظر گرفته 

که   ژنی   صرفااشود  بیان  در  تغییر 

دلیل محکمی بر   تواندینمها  RNAمیکرو

فنوتیپی   تغییرات  در بروز  عملکردی  و 

و   باشد  بافتی  یا  سلولی    قطعاا سطح 

به نتیجه  نیاز  زمینه  این  در  بهتر  گیری 

گیری دقیق عملکرد قلبی و بررسی اندازه

 ساختاری و هیستولوژیک قلب دارد.  

های  ها، بیان پروتئیندر بخش دیگر یافته

HSP60    وHSP20    ژنی بیان  الگوی  با 

miR-30  داده مشابه بود، ولی نشان    کاملاا

اثرات بیشتری    توامشد در گروه مداخله  

های تمرین در مقایسه با هر یک از گروه

افتد. لزم به ذکر  و یا کورکومین اتفاق می

که   و   HSP60است  آپوپتوز  فرآیند  در 

های قلبی نقش بارزی دارد تحلیل سلول 

با  (24) هم  چپ  بطن  هیپرتروفی  اما   .

  ( 11)مرتبط است    HSP60افزایش بیان  

و بنابراین اگرچه که در مورد پیامد نهایی  

هر    HSP60در    شده مشاهدهافزایش   در 

به گروه کن ترل سه گروه مداخله نسبت 

نظر  به  ولی  دارد،  وجود  تناقض  هنوز 

رسد که این افزایش با جنبه مثبت و  می

سازگاری مفید مرتبط با آن بیشتر مرتبط 

گذشته   علاوه به  باشد.   تحقیقات  در 

مقدار  کاهش  بر  آرسنیک  قابلیت 

هم    (HSPsگرمایی )های شوک  پروتئین

است   تائید  یک    . (12)  شده  که  اگرچه 

نکته محدودیت این تحقیق در نبود گروه  

برای  آرسنیک  با  مواجهه  بدون  کنترل 

بر   آرسنیک  دقیق  اثر  در    HSPsتعیین 

بود.   شواهد حالبااینقلب  مبنای  بر   ،

می نظر  به  بیان  موجود  کاهش  که  رسد 

HSP60    وHSP70    احتمال بتواند 

.  (66)سازی آپوپتوز را افزایش دهد  فعال

که   کردیم  تصور  ما   احتمالابنابراین 

ها هم  آپوپتوز کاردیومیوسیت سازی  فعال
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یابد شدت  آرسنیک  با  مواجهه  اثر  .  در 

رسد که برای به بدین ترتیب به نظر می

تمرین  از  حاصل  فواید  رساندن  حداکثر 

جبران  در  کورکومین  مصرف  یا  و  بدنی 

قبیل   از  آرسنیک)  با  مواجهه  سوء  آثار 

ایجاد هیپرتروفی فیزیولوژیک و یا کاهش  

( بهتر است که از های قلبی آتروفی سلول

مصرف   زمانهم تمرین    تواممداخله   با 

نکته  این  ولی  شود.  استفاده  کورکومین 

شواهد  که  شود  گرفته  نظر  در  باید  هم 

افزایش   مورد  در  شده   احتمال اشاره 

بیان  فعال کاهش  اثر  در  آپوپتوز  سازی 

HSPs    (70)اطلاعات اندکی موجود است  

مربوطه   شواهد  بافت  معمولاو  های  از 

فراهم    رازیغ بهدیگری   کاردیومیوسیتها 

. بنابراین بهتر است که آثار دقیق  اندشده

مقدار   آپوپتوز   HSPsکاهش  بر 

های قلب در اثر مواجهه با  کاردیومیوسیت 

تحقیقات   در    صورت به  invitroآرسنیک 

جالبی    تائید مستقیم   موضوع  که  شود 

 برای تحقیقات آینده خواهد بود.  

مهمهمچنین  ها  HSPاما   در    ینقش 

از و    دارند  یساختار  یکپارچگیحفظ  

سلول استرس    یاسکلت  هنگام  در 

می   همچنین ها  Hsp.  کنندمحافظت 

های  ر یمس  لیتسه  را با  ویداتیاسترس اکس 

  د. ندهمی  کاهشمختلف  اکسیدانی  آنتی

افزایش   تمرین   ها آنبنابراین  اثر  در 

قلب   در  مفید  سازگاری  یک  ورزشی 

می مصرف محسوب  سوئی  از  شود. 

آنتیمکمل مانند  های  اکسیدانی 

پایه   محتوای  را    HSP60کورکومین، 

می  یتوجهقابل  طوربه و  افزایش  دهد 

پایه   سطح  افزایش  و   HSP60همچنین 

HSP20    مهمی نقش  تمرین هم،  اثر  در 

عملکرد   ازنظر و  ساختار  بهبود 

 اهد داشت.  میتوکندریایی خو

 ازحد شی بولی در کل، اگرچه که افزایش 

Hsp  منجر میها قلبی  آپوپتوز  به  تواند 

مقدار   چون  تحقیق  این  در  که  شود 

HSP  وسترن    60و    20های روش  با 

گیری شدند، فقط مشخص شد که  اندازه

نسبت به بیان پروتئین مرجع   هاآن بیان  

و   است  یافته  افزایش  برابر،    دقیقااچند 

به  معلوم   بالخره  مقدار  این  آیا  نشد که 

می نامناسبی  اثر  قلب)که  باشد(  آپوپتوز 

بنابراین پیشنهاد   منجر خواهد شد یا نه؟ 

از می آینده  مشابه  تحقیقات  که  شود 

بافتی   مقدار  تعیین  برای  الیزا  روش 

HSP  استفاده    60و    20های قلب  در 

عدم  هرحالبه  کنند. تحقیق  این  در   ،

از متغیرها، سبب شد    گیری بسیاریاندازه

گیری قاطع  سازی و نتیجه تا امکان شفاف

تمرین  از  حاصل  نهایی  پیامد  مورد  در 

سوء  آثار  بر  کورکومین  مصرف  و  بدنی 

نشود.   احتمالی میسر  آرسنیک  از  ناشی 
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تحقیقات  عمده  که  شود  اشاره  باید  اما 

و   کورکومین  مورد  در  موجود 

سلولRNAمیکرو بر  سرطانی  ها  های 

بسیار   اندمتمرکزشده اطلاعات  هنوز  و 

بر   کورکومین  تاثیر  مورد  در  اندکی 

با  RNAمیکرو مواجهه  تحت  قلب  در  ها 

یافته اما  دارد.  وجود  این  آرسنیک  های 

می اولیه   عنوانبه توانند  تحقیق  شواهد 

کورکومین  از  مثبتی  اثرات  چنین  وجود 

سنیک را در قلب در شرایط مواجهه با آر

امروزه  مطرح کنند. همچنین اگرچه که 

های مشتق از کورکومین )عموماا  فرآورده

های  ای در درمان نارساییهکاربرد گسترد

مرتبط با قلب دارند، اما هنوز در مورد دوز  

مطلوب برای افزایش بازسازی قلب، مدت  

استفاده، و سایر جزئیات مربوط به بهبود  

دن و همچنین  فراهمی و پایداری آن در ب

  مدت یطولن و    مدتکوتاهسمیت    احتمال

آن برای بدن انسان هنوز توافق نظر وجود 

این  (20)ندارد   بنابراین  باعث    مسئله . 

توصیه  قوت  نسخه کاهش  و  های  ها 

تجویزی مربوطه در این زمینه شده است. 

ولی مجدداا باید یادآوری شود که به دلیل 

های مالی آثار فنوتیپی و پیامد  محدودیت

ها در اثر RNAنهایی از تغییر بیان میکرو

ین تحقیق بررسی مصرف کورکومین در ا

تر اثرات کورکومین نشد که اثبات قطعی

بررسی انجام  نیازمند  زمینه  این  های  در 

است.   آینده  در  دلیل   علاوهبه بیشتر  به 

تاثیر   مورد  در  مستقیم  شواهد  کمبود 

متغیر بر  بدنی  ، یموردبررسهای  تمرین 

جزئی توجیه  مکانیسمامکان  های  تر 

تنا  احتمالی تمرین  به  مربوط  وبی  ویژه 

شدید میسر نشد. ولی باید اشاره شود که  

محافظت از اثرات  حاصل  قلبی  کننده 

بدنی   و    ازنظرتمرین  ساختار  تغییر 

به   )عموماا  قلبی  بافت  (  1بازسازی 

مسیرفعال مختلف سازی  های 

شامل    یسلولدرون سلولی  برون  و 

،  Bاینوزیتول تری فسفات، پروتئین کیناز  

mTOR  ،1-EGFR/JNK/SP نیتریک  ،  

های برون سلولی،  ( و وزیکولNOاکسید)

طریق 2 از  ژنی  بیان  دستکاری   )

( دستکاری 3های مختلف و  RNAمیکرو

سلول و  متابولیسم  قلبی  های 

استناد سازگاری قابل  میتوکندری  های 

اطلاعات  می که  این   تریجزئباشد  در 

منبع   در   ی دسترسقابل  ( 51)زمینه 

از   عنوانبه،  حالبااینباشد.  می یکی 

های این تحقیق باید  ترین محدودیتمهم

توجیه   خصوص  در  که  شود  اشاره 

تناوبی  مکانیسم تمرین  به  مختص  های 

به سایر انواع تمرین امکان    شدید نسبت

البته  ندارد.  وجود  زیادی  اطلاعات  ارائه 

بالی    شنهادشده یپ   قبلاا شدت  که  است 

بیان   مقدار  بر  که  است  ممکن  تمرینات 

و    (9) باشد    رگذاریتأث  RNAمیکرو

مدت   و  شدت  نوع،  در  تفاوت  همچنین 
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رزشی به تمرین و   HSPsورزش بر پاسخ  

  مثلاا ای خواهد داشت.  ههم تاثیر ویژ  (33)

تناوبی   تمرینات  که  است  شده  اشاره 

تاثیر   دلیل  به  که  است  ممکن  شدید 

فعال عوامل  بر  پاسخ  بیشتر  کننده 

تولید  شامل  ورزش  با  مرتبط  استرسی 

رادیکال بیشتر بیشتر  کاهش  آزاد،  های 

pH    و تخلیه بیشتر گلیکوژن در طی هر

ب مقایسه  )در  فعالیت  تمرینات وهله  ا 

قابلیت بیشتری    احتمالاتداومی متوسط(،  

مقدار   در  تغییرات  ایجاد  را   HSPsبرای 

بود خواهند  در  حالبااین.  (38)دارا   ،

پاسخ   و    HSPsپیشینه موجود، در مورد 

میکرو انواع    موردبررسی   RNAسه  به 

با   مواجهه  تحت  قلب  در  بدنی  تمرین 

ندارد و  آرسنیک، اطلاعات زیادی وجود 

د بیشتر  اطلاعات  مورد کسب  ر 

های خاص تمرین تناوبی شدید،  مکانیسم

و  بیشتر  تحقیقات  شدن  فراهم  نیازمند 

تمرین انواع  نتایج  در   HIITها)مقایسه 

با   میMICTمقایسه  همچنین  (  باشد. 

طرح   در  سالم  کنترل  گروه  یک  فقدان 

و   آرسنیک  تداخل  امکان  و  تحقیق 

کورکومین بر روند جذب همدیگر از سایر 

است هس  هاییمحدودیت ممکن  که  تند 

 بر نتایج تاثیر گذار بوده باشند.  

شرایط  در  که  شد  داده  نشان  کل  در 

، HIITمواجهه با آرسنیک هر سه مداخله) 

(، سبب تواممصرف کورکومین و مداخله  

پروتئین مقدار  ،  HSP60های  افزایش 

HSP20  ژن بیان  در   miR-30  و 

میکاردیومیوسیت  ،  حالبااینشوند.  ها 

اثر   افزایش    ازلحاظ  تواممداخله  مقدار 

پروتئین  HSP60  ،HSP20های  مقدار 

یا   و  تمرین  مداخله  دو  هر  به  نسبت 

کورکومین بهتر بود که برای افراد تحت  

از   استفاده  لزوم  بر  آرسنیک،  با  مواجهه 

انجام    تواممصرف   با  همراه  کورکومین 

برای کاهش آسیب قلب   HIITتمرینات  

می دحالبااینکند.  دللت  به  نبود  ،  لیل 

گیری شواهد تحقیقی مشابه و عدم اندازه

تأثیرگذار، هنوز  از عوامل  جامع بسیاری 

 نیاز به انجام تحقیقات بیشتر باقی است.
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Abstract 

Aim: The aim of this study was to evaluate the effects of high-intensity interval training (HIIT) 

and curcumin supplementation on cardiac heat shock proteins’ level and two microRNAs’ gene 

expression level in rats exposed to arsenic.   

Method: In this experimental study 32 male Wistar rats (weight: 340.31 ± 24.77 gr) 

were randomly divided into four groups of Control, Curcumin, Exercise and 

concomitant (Curcumin+Exercise). Arsenic 5 mg/kg.day and curcumin 15 

mg/kg.day, were consumed orally for entire the study  period. HIIT were conducted 

for six weeks (5 d/w, 60 min/session (consisted of 10 intervals of running (4 min) at 

85-90% of Vo2max with 2 min recovery at 50-60% of Vo2max). Tissue protein 

content and gene expression levels were assessed by Western blotting and PCR 

methods respectively. Two-way ANOVA and Tukey post hoc statistical methods 

were used to analyze the data at a significance level of α=0.05.   

Results: The cardiac HSP60, HSP20 levels and the gene expression levels of miR-30 

was significantly higher in all three intervention groups compared to Control group 

(P=0.001 in all circumstances). Moreover, the cardiac HSP60, HSP20 content was 

significantly higher in concomitant group compared to both groups of Exercise and 

Curcumin (P=0.001 in all circumstances). No between group difference was observed 

for gene expression levels of miR-21(P>0.05).   

Conclusion: Arsenic exposure may likely increase the vulnerability of 

cardiomyocytes to injury by altering the amount of heat shock proteins content and 

the expression levels of microRNAs.Both HIIT and curcumin supplementation could 

be likely effective to reduce the hazards of arsenic within heart tissue, However, the 

concomitant intervention might be had more beneficial effects. However, more 

research is still needed to be done due to the lack of similar evidence and no 

comprehensive measurement of the influential factors.  
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