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 چکیده

 یاریدر بس پوکلروسیها دیاس زیو کاتال دانهایاکس دیهستند که با تول دازیلوپراکسیم میآنز یحاو لهاینوتروفهدف: 

 ویداتیدر برابر استرس اکس بدن یکیولوژیزیمحافظت ف یانسالیم نیاز سن ،ینقش دارند. از طرف یسلول یها ندیاز فرا

در  یدانیتام اکس تیو وضع دازیلوپراکسیم راتییحاضر مطالعه تغ قیهدف تحق نیکند بنابرا یشروع به کاستن م

 است. نیو افراد بدون تمر یمنظم ورزش همگان یتهایسالم شرکت کننده در فعال انسالیمردان م

کیلوگرم بر  1/25±6/47 شاخص توده بدن، سال 85/53±94/2بیست نفر آزمودنی تمرین کرده )سن  روش کار:

نفر بدون تمرین )سن  17( و  میلی لیتر بر کیلوگرم در دقیقه 38/42 ± 8/2 حداکثر اکسیژن مصرفی، متر مربع

 حداکثر اکسیژن مصرفی،  کیلوگرم بر متر مربع 83/27±12/1 شاخص توده بدن، سال 17/54 ± 83/2

اصلاح شده بروس آزمودنی ها تست ( در این مطالعه شرکت کردند. میلی لیتر بر کیلوگرم در دقیقه 67/86±1/31

را به عنوان مدلی از تمرین فزاینده ورزشی انجام دادند. نمونه های خونی قبل، بلافاصله بعد و یک ساعت پس از 

   پایان تست دریافت شد.

این مقادیر بلاقاصله  در نتایج پیش آزمون میلوپراکسیداز هر دو گروه تفاوت معنی داری وجود نداشت، اما ها:یافته

(. P<05/0بعد و در دوره ریکاوری، در گروه بدون تمرین نسبت به گروه تمرین کرده تفاوت معنی داری داشت )

ام اکسیدانی در هر دو گروه بلافاصله بعد از تست نسبت به قبل از آن به طور معنی داری افزایش و در وضعیت ت

 .(P<05/0)دوره ریکاوری کاهش داشت 

تام  تیو ظرف دازیلوپراکسیتواند باعث کاهش م یم یهمگان یورزش یتهایشرکت منظم در فعال گیری:نتیجه

و استرس  یمنیا ستمیس یکاهش نشانگرها یمناسب برا یکن است روشسالم شود و مم انسالیمردان م یدانیاکس

 باشد. انسالیسن در مردان م شیاز افزا یناش ویداتیاکس
 

 انسالیم نده،یفزا یورزش نیتمر ،یدانیتام اکس تیوضع داز،یلوپراکسیم ،یمنیا ستمیس کلیدی: گانواژ
 

 اسلامی، آزاد دانشگاهواحد رشت،  دکترای فیزیولوژی ورزش، گروه تربیت بدنی و علوم ورزشی، دانشکده علوم انسانی، .1

واحد رشت، دانشگاه آزاد اسلامی،  ،یگروه تربیت بدنی و علوم ورزشی، دانشکده علوم انسان ار،یاستاد .2، ایران رشت،

    رشت، ایران.
 ir.elmieh@iaurasht.ac: ئولنشانی الکترونیک نویسندۀ مس*
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 مقدمه 

بدن دستخوش  یمنیا ستمیسن، س شیبا افزا

تغییر وضعیتی می شود که به عنوان زوال 

. (2 و 1)سیستم ایمنی شناخته می شود 

شواهد نشان می دهد که در ارتباط با 

اژها نقش سالمندی، نوتروفیل ها و ماکروف

اصلی را در استرس اکسیداتیو مزمن بر عهده 

دارند و سلول های کلیدی زوال سیستم 

-ایمنی و سالمندی ناشی از اکسیداسیون

 . (3 و 1)التهاب هستند 

 در گلبول سفید ها فراوانترین نوتروفیل

 70و حدود  (4) هستند انسان گردش خون

درصد گلبولهای سفید خون را تشکیل می 

 خون، سفید های گلبول بین در. (5)دهند

 گونه تشکیل اصلی ترین محل ها نوتروفیل

از طریق  (ROS) 1واکنش پذیر اکسیژن های

 شدن فعال از . پس(6) انفجار تنفسی هستند

بافت ها و طی  و خون محیطی در ها نوتروفیل

فرایند انفجار تنفسی، مقادیر قابل توجهی 

 NADPH اکساید توسط رادیکال سوپر

 می ( تولید2NOX) 2اکسیداز فاگوسیتی

که سپس تحت تأثیر آنزیم سوپر  (7)شود

( به پراکسید SOD) 3اکساید دیسموتاز

 . از(8) تبدیل می شود( 2O2H) 4هیدروژن

 گرانولهای شده، فعال دیگر نوتروفیلهای طرف

که سرشار از  را آزوروفیلیک سیتوپلاسمی

 ( هستند، باMPO) 5آنزیم میلو پراکسیداز

                                                      
1. Reactive oxygen species 
2. Phagocyte NADPH oxidase  

3. Superoxide dismutase 

4. Hydrogen peroxide 

برای رها سازی محتوای گرانول  فاگولیزوم

عضو  دازیلوپراکسیم. (9 و 8) ادغام می کند

. (10)است  پر اکسیداز ها خانواده

هستند که عملکرد  هایی میآنز دازهایپراکس

ه های گون ها و دانیاکس دیآنها تول یاصل

در این میان، است. واکنش پذیر اکسیژن 

ها و دازیملکه خانواده پراکس میلوپراکسیداز

. (11)آنزیم اصلی نوتروفیل ها است 

 و حضور پراکسید هیدروژن  میلوپراکسیداز در

یک هالید مانند کلرید، میانجی واکنش پذیر 

 را (HOCl) 6کلروسهایپو بنام اسید اکسیژن

. در درون ارگانیسم زنده، (12)کند می کاتالیز

اسید هایپوکلروس در بسیاری از فرایند های 

سلولی از قبیل تنظیم ضد التهابی، پاسخ به 

پاتوژن و سالمندی نقش دارد. کارایی این 

اسید در این واقعیت نهفته است که نه تنها 

ری ها و عوامل بیماری زا، بلکه سلول های باکت

دیگر بدن نیز تحت تأثیر سمی بودن آن قرار 

می گیرند، زیرا آنها فاقد آنزیمهای لازم برای 

  .(13)سم زدایی این اسید هستند 

از سویی باید توجه داشت که از سنین 

سالگی  50تا  40میانسالی و بین سنین 

محافظت فیزیولوژیکی بدن در برابر استرس 

اکسیداتیو شروع به کاستن می کند و نداشتن 

یک شیوه زندگی مناسب به این روند نزولی 

 لیبه دل نکهیمهمتر ا. (14) شتاب می بخشد

 لیسن، خطر ابتلا به عفونت به دل شیافزا

5. Myeloperoxidase 

6. Hypochlorous acid 
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 زین تهایها و مونوس لیکاهش عملکرد نوتروف

 نیسن لیموضوع در اوا نیرود، که ا یبالا م

 .(15) دهد یرخ م یانسالیم

شواهد زیادی وجود دارد که شیوه زندگی 

فعال می تواند تأثیر مثبتی بر سیستم ایمنی 

. نتایج تحقیقات نشان (17 و 16)داشته باشد 

 می دهند که شرکت در فعالیت تمرینی منظم

، می تواند منجر به بهبود عملکرد ایمنی (18)

شود و بطور بالقوه سرعت زوال تدریجی 

سیستم ایمنی ناشی از افزایش سن را کند 

مطالعاتی در  در سالهای اخیر. (19)نماید 

 ،15)مورد تأثیر تمرین بر فعالیت نوتروفیلی 

 (25-23)، سطوح میلو پراکسیداز (22و  20

 (27, 26)و سطوح اکسیدانی انجام شده است 

که با توجه به روش های مختلف تمرین، و 

همچنین شدت و مدت آن نتایج متفاوتی نیز 

گزارش شده است، ولی کمتر تحقیقی به 

ارتباط بین فعالیت بدنی منظم در اوقات 

فراغت، غلظت میلوپراکسیداز و سطوح 

استرس اکسیداتیو در افراد میانسال پرداخته 

آنزیم است. از این رو پرداختن به نقش این 

در فعالیت بدنی و ارتباط آن با وضعیت تام 

اکسیدانی که نشان دهنده استرس اکسیداتیو 

، از اهمیت زیادی (28) سیستمیک است

برخوردار است. از سوی دیگر، بخوبی نشان 

داده شده است که یک جلسه تمرین سیستم 

از آن  ایمنی را چه در هنگام تمرین و چه بعد

. شواهد نشان می دهد (17)تحریک می کند

 استرس افزایش با حاد ورزشی که تمرین

                                                      
1. Total oxidant status 

 آنتی فعالیت در تغییرات و اکسیداتیو

 وامانده تمرین اینکه است و همراه ها اکسیدان

 بروز برای تمرین شکل ترین مطلوب ساز

. بطور کلی، (29)است  اکسیداتیو استرس

امروزه تمرین حاد به عنوان عامل کمکی مهم 

بادل سیستم ایمنی شناخته می شود که ت

مداوم لکوسیتها را بین جریان خون و بافت 

در بسیاری از . (19)تحریک می کند 

تحقیقات نیز نتایج بدست آمده ناشی از 

شرایط تمرین  قرارگرفتن آزمودنی ها تحت

براین با توجه به  بنا. (33-30)حاد بوده است 

نقش نوتروفیل ها به عنوان یکی از سلول های 

اصلی ایجاد استرس اکسیداتیو و التهاب مزمن 

در فرایند زوال سیستم ایمنی و همچنین 

ی تأثیر میلوپراکسیداز، به عنوان آنزیم کلید

هدف نوتروفیل ها در ایجاد آسیب اکسیداتیو،  

تحقیق حاضر این است تا تأثیر یک وهله 

تمرین ورزشی فزاینده را بر میزان فعالیت 

های نوتروفیلی و سطوح میلو پراکسیداز مورد 

بررسی قرار دهد و همچنین با اندازه گیری 

عملکرد ( به TOS) 1وضعیت تام اکسیدانی

و ارتباط بین  کسیداتیوآنها در تولید استرس ا

این متغیر ها در مردان میانسال بدون تمرین 

 بپردازد.
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 پژوهش روش

اجرای این مطالعه با شناسه 

IR.IAU.RASHT.REC.1399.020  در

کمیته اخلاق دانشگاه آزاد اسلامی واحد رشت 

کارآزمایی بالینی ایران در مرکز ثبت و 

(IRCT) مورد تأئید قرار زیر  شماره های با

 گرفته است.
 IRCT20200625047919N2 

IRCT20200625047919N1. 

 هایآزمودن

نفر از مردان میانسال سالم شامل  37تعداد 

 85/53±94/2نفر تمرین کرده )سن  20

 BMI 6/1±47/25 1، شاخص توده بدنیسال

، حداکثر اکسیژن کیلوگرم بر متر مربع

میلی لیتر بر  max2VO 8/2±38/42 2مصرفی

نفر بدون تمرین  17( و  کیلوگرم در دقیقه

 BMI ،سال 17/54±83/2)سن 

، کیلوگرم بر متر مربع 12/1±83/27

max2VO 67/1±86/31  میلی لیتر بر

( داوطلب شرکت در این کیلوگرم در دقیقه

خروج از مطالعه  یارهایمعمطالعه شدند. 

 بیآس گار،یس دنیموارد بود: کش نیشامل ا

که از  یطیشرا ریسا ای یعضلان یاسکلت

کند، ابتلا به  یم یریروزانه جلوگ تیفعال

و استفاده از  یعروق یقلب ای کیمتابول یماریب

که  ییداروها ای یدانیاکس یآنت یهامکمل 

 اریمع کیبگذارد.  ریتأث جیممکن است بر نتا

در  یبدن تیفعال زانیم یبرا زیمشخص ن

نظرگرفته شد که شامل شرکت منظم در 

                                                      
1. Body mass index 

روز در هفته در  3حداقل  یورزش یتهایفعال

کرده و عدم  نیگروه تمر یبرا ریسال اخ کی

سال  کیدر  یورزش یتهایشرکت در فعال

بود. همه  نیگروه بدون تمر یبرا ریاخ

 تداوطلبان شرکت کننده در پژوهش اطلاعا

لازم را در مورد پروتکل ها و روش ها و 

مطالعه  یاحتمال یایخطرات و مزا نیهمچن

آگاهانه از  یکتب تنامهیکردند. رضا افتیدر

شد. همه  افتیهمه شرکت کنندگان در

و  یپزشک خچهیداوطلبان پرسشنامه تار

  یبدن تیفعال یالملل نیمه بپرسشنا

(IPAQ)  ناتیکردند و در معا لیرا تکم 

که توسط پزشک انجام شد،  زین یجسمان

شرکت نمودند. پس از مطالعه پرسشنامه ها و 

 طیواجد شرا یها یلازم، آزمودن یها یبررس

شرکت در آزمون انتخاب شدند. به  یبرا

 یساعت قبل از اجرا 48شد  هیداوطلبان توص

)که  دیشد یبدن یتهایاز انجام فعالآزمون 

بگذارد( و  ریتأث یمنیممکن است بر پاسخ ا

دار  نیوکافئ یالکل عاتیما دنینوش نیهمچن

 یآزمون خوددار یاز شب قبل از اجرا

   .ندینما

 یبدن بیترک یها یریگ اندازه

 یها یهمه آزمودن ،یریاندازه گ یروزها در 

 صبح 7در ساعت  کسانیاز دستور صبحانه 

 کیها توسط  یریکردند. همه اندازه گ یرویپ

آزمونگر واحد انجام شد. در ابتدا قد و وزن 

متر  یسانت 1/0با دقت  بیها به ترت یآزمودن

با استفاده از ترازو و قد سنج  لوگرمیک 1/0و 

2 . Maximal oxygen consumption  
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SECA شد.  یریاندازه گ لمانساخت کشور آ

با استفاده از  زین یبدن بیترک یرهایمتغ

 BoCa یبدن بینده ترککن لیدستگاه تحل

X1 یابیمورد ارز یساخت کشور کره جنوب 

 بیو ترک یبدن سنج یها یژگیقرار گرفت. و

ارائه شده  1ها در جدول شماره  یآزمودن یبدن

 افتیشامل سه مرحله در قیتحق نیاست. ا

 یها یریبود که پس از اندازه گ ینمونه خون

خون  ینمونه ها ،یبدن بیو ترکی بدن سنج

 4 یس یس 5 زانی( به مT0ول )مرحله ا

 یافتیدر یساعت پس از صرف صبحانه )انرژ

توسط  ییبازو یقدام دی(، از وریکالر 400

شد.  افتیدر شگاهیآزما دهیآموزش د نیتکنس

 حلههر سه مر یافتیخون در ینمونه ها

با سرعت  وژیفیبلافاصله توسط دستگاه سانتر

درجه  22 یدر دما قهیدور در دق 3000

شد و سپس سرم  وژیفیراد سانترگ یسانت

و در داخل  یتوسط سمپلر جداساز

قرار گرفت و تا زمان  گرید یها وپیکروتیم

 20 یمنها یدر دما رهایمتغ یریاندازه گ

شد. پس از  یگراد نگهدار یدرجه سانت

ها  یآزمودن ه،یخون اول ینمونه ها افتیدر

که آزمون  یمجاز به مصرف آب بودند تا زمان

 شد.   آغاز یاصل
 

 

 هاهای فردی و فیزیولوژیک آزمودنیمیانگین و انحراف استاندارد ویژگی .1جدول 

 

 ندهیفزا یورزش نیپروتکل تمر

از بروز هرگونه خطر  یریمنظور جلوگ به 

 یما از پروتکل اصلاح شده بروس بر رو ،یاحتمال

 نیمراز ت یبه عنوان مدل (MBTP)  لیم دیتر

پروتکل  نی(. ا34)میاستفاده کرد ندهیفزا یورزش

 لیدمیتر یها بر رو یاز آزمودن کیهر  یبرا

 نیانجام شد. ا ایتالیساخت کشور ا میتکنوج

در ساعت و بدون  لومتریک 7/2تآزمون با سرع

آغاز شد. بر اساس پروتکل آزمون، در سه  بیش

ثابت  لیدمیآزمون سرعت تر یمرحله اول اجرا

درصد  5هر مرحله  انیدستگاه در پا بیا شبود ام

. از مرحله چهارم، هم سرعت و هم افتی شیافزا

 شیدستگاه با توجه به پروتکل آزمون افزا بیش

(. 35بود) قهیدق 3 زین رحله. مدت زمان هر مافتی

قادر  یادامه داشت که آزمودن یآزمون تا زمان نیا

ل پروتک یاجرا انیبه ادامه آن نبود. زمان در پا

 یمصرف ژنیثبت شد و سپس حداکثر اکس

و با استفاده از  میمستق ریها به صورت غ یآزمودن

 (.36)  محاسبه شد ریفرمول ز

تمرینگروه بدون  گروه تمرین کرده   

85/53 ± 94/2 سن )سال(  83/2 ± 17/54  

01/82 ± 51/6 وزن )کیلوگرم(  27/6 ± 94/85  

(مترمربعبدن )کیلوگرم بر  شاخص توده  6/1± 47/25  12/1± 83/27  

ربی بدن )درصد(چ  45/3 ± 46/22  58/1 ± 56/24  

لیتر/کیلوگرم/دقیقه(حداکثر اکسیژن مصرفی )میلی  01/4±95/45  18/3±30/33  
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VO2max = 14.76 - (1.379. times. 

T) + (0.451. times. T2) - (0.012. 

times. T3) 

 (T = تست انیزمان پا ) 

ها با  یتست ضربان قلب آزمودن یطول اجرا در

قرار  یمورد بررس یا نهیاز ضربان سنج ساستفاده 

فشار  زانیها درخواست شد تا م یگرفت. از آزمودن

 6-20 اسیرا با استفاده از مق نیوارده از تمر

جلسه  یدر ابتدا اسیمق نی. اندیبورگ اعلام نما

 حیضاز شرکت کنندگان تو کیهر یبطور کامل برا

 کیآزمون و  ی(. بلافاصله پس از اجرا37داده شد)

 نمونه خون مرحله دوم بیاز آن به ترت عدیساعت 

(T1) و مرحله سوم (T2)  افتیها در یاز آزمودن 

 نیشد. در تمام مراحل آزمون پزشک و تکنس

  .در محل حضور داشتند یویر یقلب یایاح

 ییایمیوشیب یها یریگ اندازه

  خون دیسف یمجموع گلبولها یریگ اندازه

(WBC)  آن توسط  یمجموعه ها ریو درصد ز

انجام  زایمورد نظر به روش الا شگاهیآزما یها تیک

 تیو وضع دازیلوپراکسیسطوح م یریشد. اندازه گ

)شرکت  یمیآنز یها تیتوسط ک یدانیتام اکس

 بیبه ترت جی( انجام و نتارانیهمدان، ا ست،یز ایک

 580-550نانومتر و  405 یها موجدر طول 

اساس  ها بر یابینانومتر خوانش شد. همه ارز

  .انجام شد تیدستورالعمل شرکت سازنده ک

 

 یآمار لیو تحل هیتجز

انحراف  ±نیانگیبصورت م یفیآمار توص جینتا

 لیتحل هیاستاندارد ارائه شد. به منظور تجز

 یبرا لکیو - رویابتدا از آزمون شاپ ،یاستنباط

داده ها  عیبودن توز یعیمشخص شدن طب

 لیحلت هیتجز ی. سپس برادیاستفاده گرد

 رهیچند متغ یاز آزمون آنوا قیتحق یرهایمتغ

 یاستفاده شد. برا یونفرنب یبیو آزمون تعق 3×2

 SPSSاز نرم افزار  یمحاسبات آمار هیانجام کل

   استفاده شد. 05/0 یدار یدر سطح معن 26نسخه 

 هایافته

 ی( تفاوت معن1به دست آمده )شکل  جینتا

ل از قب دازیلوپراکسیرا در سطوح م یدار

 نیکرده و بدون تمر نیآزمون هر دو گروه تمر

  کیبلاقاصله بعد و  ریمقاد نینشان نداد، اما ا

)دوره  ندهیفزا یورزش نیساعت پس از تمر

با  سهیدر مقا نی(، در گروه بدون تمریکاوریر

داشته  یدار یمعن رییغکرده ت نیگروه تمر

.  (.>05/0P)است 

 

 

 

 

 
 

 
 ANOVAبلافاصله بعد و در زمان ریکاوری در مقایسه با سطح اولیه با استفاده از  MPOتغییرات سطوح  .1شکل 

 (> 05/0P) آزمون از قبل با دار معنی تفاوت دهنده نشان*، 2×3چند متغیره 
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                                                                                       2×3 رهیچند متغ ANOVA با استفاده از آزمون TOS سطوح راتییتغ .2شکل     

 (.> 05/0P) دار با قبل از آزمون ینشان دهنده تفاوت معن *

( که سطوح 2نشان داد )شکل  جینتا نیهمچن

TOS ن،یکرده و بدون تمر نیدر هر دو گروه تمر 

 نسبت به قبل از آن ندهیفزا یورزش نیبعد از تمر

( داشته و > 05/0P) شیافزا یدار یعنبه طور م

 افتهیکاهش  یدار یبه طور معن یکاوریدر دوره ر

 (.> 05/0P)است  

 لی(، تحل2)جدول  یمنیا یشاخص ها درخصوص

در گروه  لهایها نشان داد که درصد نوتروف افتهی

 یورزش نیبلافاصله بعد از تمر نیبدون تمر

 یعنکرده به طور م نینسبت به گروه تمر ندهیفزا

خون  دیسف یبوده و تعداد گلبولها شتریب یدار

(. > 05/0Pرا نشان داده اند ) یکمتر ریمقاد

دار  یکاهش معن ،یکاوریدوره ر در نیهمچن

کرده نسبت به  نیدر گروه تمر تهایدرصد مونوس

(> 05/0P)مشاهده شده است  نیگروه بدون تمر

 

 (> 05/0P) آزمون از قبل با دار معنی تفاوت دهنده نشان *

 هاسیستم ایمنی آزمودنیمیانگین و انحراف استاندارد فاکتورهای  .2جدول 

 ریکاوری بعد قبل  

 (%نوتروفیل )

 6/59±68/8 15/49±22/7 7/57±75/8 (20تمرین )تعداد: 

تمرین )تعداد: بی

17) 
13/3±17/59 32/2±17/55* 03/3±76/59 

 (%مونوسیت )

 *65/6±13/1 5/7±05/1 15/7±13/1 (20تمرین )تعداد: 

تمرین )تعداد: بی

17) 
87/0±52/7 32/1±58/7 51/0±41/7 

های سفید گلبول

(μL) 

 36/7015±74/960 *19/10660±70/1758 55/7110±11/839 (20تمرین )تعداد: 

تمرین )تعداد: بی

17) 
68/715±47/7079 78/1130±84/8835 32/890±71/7623 



 1، شماره دهمجلد ، 1399بهار و تابستان ، سوخت و ساز و فعالیت ورزشی دوفصلنامه      سید رضا رحیمی مقدم، علیرضا علمیه، ...   86 

 بحث

ت ت بدنی منظم در اوقات فراغتأثیر تمرین و فعالی

و در قالب ورزش همگانی بر سطوح استرس 

اکسیداتیو و سیستم ایمنی بدن، بخصوص 

تغییرات میلوپراکسیداز هنوز بطور کامل روشن 

نشده است. همین موضوع می تواند نشان دهنده 

ر دلزوم انجام تحقیقات بیشتر در این زمینه باشد. 

با اعمال یک  تحقیق حاضر هدف ما این بود که

وهله تمرین فزاینده ورزشی با استفاده از تست 

اصلاح شده بروس، مشخص کنیم که آیا شرکت 

منظم در برنامه تمرینی ورزش همگانی تغییراتی 

را در سطوح میلوپراکسیداز )به عنوان شاخص 

( فعالیت نوتروفیلی برای تولید رادیکال های آزاد

خص و وضعیت تام اکسیدانی )به عنوان شا

استرس اکسیداتیو( مردان میانسال سالم و تمرین 

کرده در مقایسه با گروه همسان بدون تمرین 

 ایجاد می کند یا خیر. 

در تحقیق حاضر یافته ها نشان دادند که بلافاصله 

بعد از پایان تمرین ورزشی فزاینده و حتی یک 

ساعت پس از آن، مردان بدون تمرین از سطوح 

سیداز برخوردار بودند و تفاوت بالاتری از میلوپراک

معنی داری را نسبت به مردان تمرین کرده نشان 

دادند. این نتیجه همسو با نتایج بدست آمده 

( است. آنها نیز 2006توسط موروزوف و همکاران )

تمرین شدید وامانده ساز  وهله یک دریافتند که

 میلوپراکسیداز محتوای را در بیشتری افزایش

ن نسبت به افراد تمرین کرده افراد بدون تمری

. در این راستا هولز و همکاران  (38)ایجاد می کند

( عنوان کردند که شیوه زندگی فعال بطور 2015)

بالقوه می تواند غلظت میلوپراکسیداز را کاهش 

زایای تمرین و فعالیت دهد و آن را نشانه ای از م

به  میلوپراکسیدازاز آنجا که و  بدنی دانستند

در نظر گرفته  یلینوتروف تینشانگر فعال کیعنوان 

نشانگر  کیلحاظ به عنوان  نیشود، و از ا یم

 یقلب یها یماریخطر ب یطبقه بند یبرا یستیز

مشاهده ممکن  نی، امحسوب می شود یعروق

 یبدن تیفعال یکل دیاست مربوط به اثرات مف

. بنظر می رسد که دلیل بالاتر بودن (39)باشد

سطوح میلوپراکسیداز آزمودنی های بدون تمرین 

ضر نیز عدم شرکت آنان در فعالیتهای تحقیق حا

تمرینی باشد. از سوی دیگر ریمان و همکاران 

( نیز با مطالعه بر روی ورزشکاران جوان 2012)

تأکید کردند که غلظت میلوپراکسیداز پس از 

تمرین با حداکثر شدت، نسبت به زمان استراحت 

بطور معنی داری افزایش داشته و ارتباط معنی 

زایش مقادیر و دگرانوله شدن داری را بین اف

نوتروفیل ها و بالا رفتن سطوح میلوپراکسیداز به 

( نیز 2016. فونسکا و همکاران )(25)ثبت رساندند

حیوانی دریافتند مقادیر با مطالعه نمونه های 

میلوپراکسیداز در پاسخ به تمرین شدید بر روی 

ترید میل نسبت به زمان استراحت افزایش معنی 

یکی از یافته های اصلی  .(40) داری داشته است.

این تحقیق این بود که تفاوت معنی داری در 

سطوح میلو پراکسیداز هر دو گروه تمرین کرده و 

بدون تمرین در هنگام استراحت مشاهده نشد. 

این نتیجه مخالف یافته های پوپوویچ و همکاران 

( بود که با اعمال یک وهله تمرین ورزشی 2015)

جوان سالم ورزشکار  فزاینده به آزمودنی های

شرکت کننده در تمرینات منظم و افراد بدون 

 ،استراحتزمان در تمرین، عنوان کردند که 

در ورزشکار  سرم در گروه میلوپراکسیداز تیفعال

بطور معنی داری  بدون تمرینبا گروه  سهیمقا

ه است. اما از سوی دیگر، شاهد افزایش بود شتریب

دو گروه پس از  فعالیت میلوپراکسیداز سرمی هر

ا یافته قبلی ما همخوانی که ب (24)تمرین بودند. 
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دارد. یکی دیگر از نتایج تحقیق حاضر افزایش 

درصد نوتروفیل ها بلافاصله بعد از تمرین ورزشی 

فزاینده در گروه بدون تمرین نسبت به گروه 

تمرین کرده بود. این نتیجه علاوه بر همسویی با 

( و فونسکا و 2012نتایج ریمان و همکاران )

تیجه تحقیقی که اخیرا (، با ن2016همکاران )

انجام شده هم مطابقت دارد. یامورتاس و همکاران 

( نیز به دنبال انجام یک وهله تمرین 2018)

اینتروال شدید توسط مردان جوان سالم و بدون 

تمرین، دریافتند که درصد گرانولوسیتها )شامل 

نوتروفیل ها( بلافاصله بعد از تمرین افزایش داشته 

. بالا رفتن مقادیر نوتروفیل ها در واقع (41)است

آغاز کننده انفجار تنفسی است که شاهد آن 

. این (42)افزایش سطوح میلوپراکسیداز است 

موضوع می تواند توجیه کننده سطوح بالاتر 

میلوپراکسیداز گروه بدون تمرین نسبت به 

آزمودنی های تمرین کرده باشد، زیرا  افزایش 

نوتروفیل های دگرانوله شده پس از تمرین در این 

گروه می تواند منجر به بالا رفتن غلظت 

میلوپراکسیداز شود. اگرچه نتایج تحقیقات یاد 

نتایج تحقیق ما همخوانی داشت، اما بر  شده با

خلاف یافته های همسو،  محمود و همکاران 

( تفاوت معنی داری را بین سطوح 2019)

میلوپراکسیداز در هنگام استراحت و پس از 

تمرین حاد در بیماران دارای ناراحتی عروق کرونر 

بنظر می رسد فرر و . (43)قلب مشاهده نکردند

( نیز  با مطالعه میزان فعالیت 2018همکاران )

مردان و زنان سالمند، تفاوت معنی داری را در 

سطوح میلوپراکسیداز افراد فعال و غیر فعال در 

. البته باید (44)این رده سنی مشاهده نکردند

بر  نوتروفیل ها عملکرد در توجه داشت که تغییر

 نسبت در ناشی از تغییر است ممکن تمرین، اثر

بنابراین در  و باشد بالغ و نوتروفیل های نابالغ

اختلاف نتایج آنها در  ارزیابی عملکرد، باید به

مانند بزاق و پلاسمای  مختلف بیولوژیکی مایعات

 .(45)خون توجه بیشتری نمود

یافته دیگر تحقیق حاضر این بود که که سطوح 

TOS  ،در هر دو گروه تمرین کرده و بدون تمرین

بلافاصله بعد از تمرین ورزشی فزاینده نسبت به 

 05/0Pقبل از آن به طور معنی داری افزایش )

( داشته و در ریکاوری به طور معنی داری >

(.. از آنجا که افزایش >05/0Pکاهش یافت )

 از تمرین، از های جریان خون پسنوتروفیل 

واکنش پذیر  های گونه تولید زیادی برای ظرفیت

و با توجه به ارتباط  (46)برخوردار است اکسیژن

بین افزایش نوتروفیل ها و بالا رفتن سطوح 

میلوپراکسیداز، بنظر می رسد که نتیجه تحقیق 

ما نیز تأئید کننده یافته های قبلی بدست آمده 

( است. آنها 2015توسط ویسک و همکاران )

مردان و زنان  TOSگزارش کردند که سطوح 

بطور  جوان و فعال پس از یک تمرین بی هوازی

معنی داری افزایش یافت و در گروه زنان بعد از 

. (47)یک ساعت کاهش معنی داری مشاهده شد

نتایج تحقیق دیگری که توسط همین محققین 

نشان داد که پس از اجرای یک  (26)انجام شد 

وهله تمرین فزاینده ورزشی بر روی تریدمیل، 

در مردان جوان و فعال که در  TOSمقادیر 

فعالیتهای ورزشی رقابتی شرکت نمی کردند، 

افزایش داشته است. اما در گروه زنان تغییرات 

افزایشی چشمگیر نبوده است. در راستای یافته 

( نیز 2018مکاران )های پژوهش حاضر، اتابک و ه

دقیقه ای از تمرینات  60بدنبال اجرای یک جلسه 

برونگرا، بلافاصله بعد از تمرین شاهد افزایش 

در سرم خون مردان جوان  TOSمعنی دار 

شرکت کننده در فعالیتهای بدنی تفریحی بودند 

ساعت پس از جلسه تمرینی  24اما این مقادیر 
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.  اما بر خلاف (48)بطور معنی داری کاهش یافت

یافته های ما و سایر تحقیقات همسوی اشاره 

( تغییرات معنی 2017شده، سبولا و همکاران )

سال و  55زنان بالای  TOSداری را در سطوح 

هفته تمرین پیاده روی نوردیک مشاهده  6بدنبال 

 . (49)نکردند

بطور خلاصه، نتایج تحقیق حاضر در مورد فعالیت 

نوتروفیل ها، به عنوان بخشی از سیستم ایمنی که 

واکنش پذیر  های گونه تشکیل اصلی ترین محل

و آنزیم میلو پراکسیداز هستند، با برخی  اکسیژن

از تحقیقات انجام شده همسو  بوده و با برخی 

اشت دیگر همخوانی نداشته است. اما باید توجه د

 عوامل مختلف سیستم عملکرد بر تمرین که تأثیر

 متغیرهای از جمله نوتروفیل ها به بدن ایمنی

مدت و نوع تمرین،  سن، شدت و جمله از زیادی

 افراد جسمانی آمادگی جنسیت و همچنین میزان

این تأثیرات  مورد ، اما در(52-50)دارد بستگی

. رده سنی (53)وجود دارد کمی شناخت نسبتاً

هدف در تحقیق حاضر، افراد میانسال سالم بودند، 

ت انجام شده در رده در حالیکه بسیاری از مطالعا

های سنی جوان و سالمند و برخی از آنان با 

استفاده از آزمودنی های بیمار و یا نمونه های 

حیوانی بوده است. همین موضوع می تواند دلیلی 

بر عدم همخوانی نتایج بدست آمده توسط ما با 

تحقیقات نا همسو باشد. همچنین پیچیدگی و 

بل عوامل یاد شناخت کم نسبت به تأثیرات متقا

شده و سایر عوامل از قبیل تغذیه، وراثت، روشهای 

اندازه گیری و کیتهای مورد استفاده نیز ممکن 

است بر تفاوتهای نتایج مؤثر باشند. در مجموع 

یافته های ما نشان داد که افراد شرکت کننده در 

فعالیتهای منظم ورزش همگانی نسبت به افراد 

میلوپراکسیداز را  بدون تمرین، سطوح کمتری از

پس از تمرین تجربه می کنند و بنظر می رسد که 

این موضوع می تواند آنان را در برابر اثرات 

نامطلوب افزایش مقادیر میلوپراکسیداز از قبیل 

، افزایش (23)آسیب بافتی در هنگام تمرین

، سالمندی زودرس (54)سطوح آسیب اکسیداتیو

محافظت  (55)و بیماری های قلبی عروقی  (13)

کند. دیگر یافته ما نشان داد که وضعیت تام 

اکسیدانی در مردان میانسال تمرین کرده و بدون 

تمرین در تمام مراحل قبل و بعد از تمرین ورزشی 

فزاینده افزایش معنی داری داشته اما این افزایش 

در گروه تمرین کرده کمتر مشاهده شده است. 

ثیر مثبت این موضوع می تواند نشان دهنده تأ

تمرینات منظم ورزش همگانی در ایجاد سازگاری 

و کاهش سطوح وضعیت اکسیداتیو بدن و 

همخوانی آن با سطوح میلوپراکسیداز باشد، 

هرچند که ارتباط بین مقادیر میلوپراکسیداز و 

استرس اکسیداتیو در این تحقیق سنجیده نشد. 

بنابراین می توان نتیجه گرفت شرکت در فعالیت 

نظم  ورزشی همگانی ممکن است روشی های م

مناسب برای داشتن یک زندگی سالم همراه با 

استفاده از مزایای فعالیت بدنی مانند کاهش 

نشانگرهای سیستم ایمنی و استرس اکسیداتیو 

ناشی از بالا رفتن سن در مردان میانسال باشد. از 

این رو توصیه می شود که تحقیق مشابه ای نیز 

آزمودنی های زن میانسال انجام شود با استفاده از 

و برای استفاده از مزایای سلامتی ناشی از این 

تمرینات، فعالیتهای بدنی تا هر سنی که امکان 

 دارد، ادامه داشته باشد.     

 تشکر

دانا،  آزمایشگاه صمیمانه یاز همکار محققین

جناب آقای دکتر عباس نداف فهمیده، سرکار 

خانم مرجان نامدار و سایر همکاران محترم این 

 آزمایشگاه تشکر و قدردانی می کنند.
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Abstract 

Aim: Neutrophils contain myeloperoxidase enzyme, which is involved in 

many cellular processes by producing oxidants and catalyzing hypochlorous 

acid. On the other hand, from middle age, physiological protection against 

oxidative stress starts to decrease. Therefore, the main purpose of this study 

was to determine myeloperoxidase and total oxidative status changes in 

healthy trained middle-aged men participating in regular recreational exercise 

training and untrained subjects. 

Method: Twenty trained (age 53.85±2.94 years old, BMI 25.47±1.6 kg/m2, 

VO2max 42.38±2.8 ml.kg-1.min-1) and 17 untrained (age 54.17±2.83 years old, 

BMI 27.83±1.12 kg/m2, VO2max 31.86±1.67 ml.kg-1.min-1) subjects 

participated in the study. Subjects performed a modified Bruce treadmill test 

as a model of progressive exercise training. Blood samples were taken before 

(T0), immediately after (T1) and one hour after the end of the test (T2). 
Results: There was no significant change in pretest myeloperoxidase level in 

both groups, but these values were significantly changed in untrained group 

compared to the trained group at T1 and T2. In both groups, total oxidant status 

level significantly increased at T1 and decreased at T2 compared to the pretest. 

Conclusion: Regular participation in recreational exercise training can reduce 

the level of myeloperoxidase and total oxidant capacity of healthy middle-

aged men, and may be a proper way to reduce immune system and oxidative 

stress markers caused by aging in middle-aged men. 

Keywords: Immune System, Myeloperoxidase, Total Oxidant Status, Progressive  

  Exercise Training, Middle-aged 
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