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 چکیده 
 در محااظظتی  نقش است و قلبی عروقی عملکرد یبالقوه کننده تنظیم پپتیدی هورمون یک آدروپین و هدف: زمینه

و ( CIMT)ان کاروتیاد  شاری  ضخامت مقایسه هدف با حاضر یمطالعه. کندمی ایفا عروقی -قلبی هایبیماری توسعه

 .شدورزشکار و غیرورزشکار انجام  اظراددر ( NO)نیتریک اکساید  و سرم آدروپین بر ورزشی ظعالیت جلسه یک حاداثر 

 11و  یرورزشاکار غمارد   11شاام    یا  تحق مشارکت کنناداان . شدانجام  یتجربنیمه به روش مطالعه ینا ها:روش

 هاای مشارکت کنناداان، نموناه  ، ابتدا از CIMT یابیخاب شدند. پس از ارزورزشکار بودند که بصورت در دسترس انت

بعد از تست  بعم  آمد،، ارظته شد. از اظراد آزمون بروس مداخله از یشپ ،اکساید نیتریک و آدروپین بررسی جهت خونی

 تحلیا   مستق ، یت ،زوجی تی آزمون وسیله به هادادهبروس، نمونه خونی جهت بررسی مارکرهای تحقی  ارظته شد. 

 .اردیدتحلی   پیرسون همبستگی و یکطرظه کوواریانس

 بیشاتر باود   غیرورزشکار مشارکت کنندااندر  این میزان و ی داشتها تفاوت معناداربین اروه CIMTمتغیر  نتایج:

(001/0P=.) پس از مداخله، سطوح آدروپین در اروه ورزشکار (010/0P=) سطوح  وNO    ش ظازای ادر هار دو ااروه

مشااهده   یمعنادار تفاوتو ورزشکار  یرورزشکارغاظراد سرم  NOو  ینآدروپ یانگینم ینب(. >00/0P) داشتمعناداری 

 (.=r=، 001/0P 097/0)مشاهده  شد  NOارتباط معناداری بین تغییرات آدروپین و همچنین (. >00/0P) اردید

از  ناشای مادت   یطاولان  سازااری. رددان میدر ورزشکارا CIMTتمرینات طولانی منجر به کاهش  گیری:نتیجه

 یاک پاس از   یرورزشاکار در اظراد ورزشکار نسبت باه غ  یعروق یومارکرهایبا یشترب یشمنجر به اظزا یورزش یناتتمر

 اردد.میحاد  یتجلسه ظعال

 :  هاواژه دیکل
آدروپین، نیتریک اکسااید،  

مت اینتیمااا ماادیای ضااخا

ورزشکار، شریان کاروتید، 

 رورزشکا غیر

 

 یشرر بررا  نحقوق  یتمام

 یدانشگاه علروم پزشرک  

محفررو   تربررت حیدريرر 

 است.

 مقدمه 

هاا  لبیای   شیوه زندگی کم تحرک به عنوان عامل خطر بیماای  

  هاا  ماای یب مخاطرات این وضعیت ،عرولی شناخته شده است

 عوامال  از یکای  (.1) دهاد مای  افزایشبرابر   یا تا دو یعرولیلبی

 سای   باا  مارتی   عرولای -لبیی ها بیمای  طرخ افزایش اصبی

انادوتبیا   گازای     عمبکارد  اخاتل   ناساامم  و تحرککم زندگی

 (. 2-5) شده است

پیچیااده بااا اعمااا     عضااو یاا    (Endothelium) اناادوتبیو 

اندوکرینی است. اندوتبیو  تکثیر سبو  عضابه صاا ، عمبکارد    

. اخاتل   کناد پلکتی، تون وازومتر  و ترومیوزیس یا تنظیم می

هاااا  نكاااینده و عمبکااارد انااادوتبیامی، کموتاکكااای مومکاااو 

(. 5کناد ) ها باه ماکروفاههاا یا ایدااد مای    تمایزپذیر  مونوسیت
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شاخصی مهمی  بیومایکرها  عمبکرد اندوتبیا ،ح وسطهمچنین 

 (. 6یوند )عرولی بشمای  می-ها  لبییبیمای برآوید خطر  دی 

آدیوپاین توسا  هن   اسات.   ینآدیوپا  یومایکرهاا، ب یان از ا یکی

هاا   شاود و از بافات  انره  کدگاذای  مای   هموستازوابكته به 

ها  مختبفی از جمبه مغز، لبب، کید، کبیه، عضبه اسکبتی و سبو 

شاود. اخیاران ن اش آدیوپاین دی     اندوتبیا  عروق خونی بیان می

عمبکرد اندوتبیامی دی تح ی ات ماوید توجاه لارای گرفتاه اسات      

 همکایان دییافتند که سطوح پاایین  و Wu هشیدی پژو .(11-7)

آدیوپین سر  همیكتگی معکوس با آترواسکبروز دی افراد میتل 

مندر به دیابت نوع دو داید. به اعت اد آنان سطح پایین آدیوپین 

بینای کنناده   ممکن است ی  پایش گردد و به اختل  اندوتبیا  می

ج مطامعااه نتااای(. 11) جدیاد آترواسااکبروز عااروق کروناار باشااد 

Fujie همکایان نیز حاکی است که سطوح آدیوپاین سار  دی    و

وزن و یابطاه معکاوس باا ساختی      اضافه دایا  تحرکبی افراد

 تنفكاای  -شااریان کایوتیااد و یابطااه مكاات یم بااا آمااادگی لبیاای

  (.12داید )

 eNOSبیاان   یشسیب افزا یمتواند به صویت مكت می آدیوپین

مااان  تبیامی( شااود، عااامبی کااه )نیتریاا  اکكاااید ساانتتاز اناادو 

، تدماا  و یهااا بااه اناادوتبتیهااا و مکوسااتیمونوساا ینكاایندگ

 ریااکاام و تکث یبااا نگااام نیپااوپروت یم ونیداساایهااا، اکكپلکاات

هااا  و عمبکاارد ساابو شااود یصااا  ماا یعضاالن  هاااساابو 

(. 11اندوتبیا  یا تنظیم و از سافتی عاروق یا کااهش مای دهاد )     

و بیاان   eNOSای پاروت ین  وضاوح م اد   همچناین آدیوپاین باه   

mRNA  ها  لبیای افازایش   ها  اندوتبیا  سرخرگیا دی سبو

هاا  مهام عمبکارد    (. علوه بر این، آدیوپین شاخص11دهد )می

هاا   ها  اندوتبیا  مانند تکثیار، مهااجرت و تشاکیل موماه    سبو 

دهاد  نفوپپاذیر  و مارگ سابومی یا کام      مویرگی یا افزایش می

یا B (Protein Kinase B )وت ین کیناااز کنااد  فعامیاات پاارماای

دهاد.  ها یا دی موجود زنده ایت ا میافزایش و پتانكیل تومید یگ

 هاااا  انااادوتبیا  عاااروق فااااکتوی یشاااد سااابو   2گیرناااده 

(2Vascularendothelial growth factor reseptor)  کااه

، بخشای از  شاود میفاکتوی یشد اندوتبیا  عرولی فعا   بوسیبه

 Phosphatidylinositol 1-kinase) مكااااااایرها 

(PI1K)/protein kinase B (AKT))  وERK1/2  است که دی

هاا  هاا  انادوتبیا  ن اش داید. داده   تنظیم دوا  و عمبکرد سابو  

دهاد کاه آدیوپاین باه صاویت باام وه سایب افازایش         نشان می

VEGFR2  (. دی 12-11شااود )هااا  اناادوتبیا  ماای دی ساابو

تواناد تاا حادود     اد که آدیوپین مای ها نشان دمدموع، این داده

و دی  VEGFR2 ساز یا از طریق فعا  eNOSفعامیت زیكتی 

تنظایم کناد.    ERK1/2و  PI1K-Aktمكایر   سااز  نتیده، فعا 

تواناد پتانكایل مز    ها  میتنی بر آدیوپاین مای  بنابراین، دیمان

هاا و باه   برا  بهیود فعامیت اندوتبیو ، ایت ا  یشاد و نماو یگ  

-11ها  لبیای و عرولای یا داشاته باشاد )    افتادن بیمای خیر تأ

15 .) 

 ویزشای  فعامیات  انداا   کاه  اسات  آن از حااکی  مطامعاات  نتایج

 از عرولای  -لبیای  عمبکارد  دی گوناگونی تغییرات باعث ببندمدت

-سفتی عروق و افزایش نیتری  اکكاید پلسما مای  کاهش جمبه

ید توجاه  گردد و به عناوان یا  یو  ریردایویای هماوایه ماو     

 طاومنی  فعامیت تأثیر زمینه (. دی11،11پژوهشگران بوده است )

 سوی  ا ،مطامعه دی نیز سر  آدیوپین سطوح بر ویزشی مدت

 مندر هواز  ویزشی فعامیت هفته 16 که دادند نشان همکایان و

 کاام وزن اضااافه دایا  زنااان دی آدیوپااین سااطوح افاازایش بااه

 ایان  دی گرفتاه  صاویت  تمطامعاا  وجاود  این با. گرددمی تحرک

 تاأثیر  ماوید  دی بیشاتر  مطامعات به نیاز و باشندمی اندک زمینه

 ساختی  با آن ایتیاط و آدیوپین سطوح بر منظم ویزشی فعامیت

بناابراین مطامعاه    .داید وجاود  اکكاید نیتری  و کایوتید شریان

و اثر ( CIMT)شریان کایوتید  ضخامت حاضر با هد  م ایكه

نیتریا    و سار   آدیوپاین  بار  ویزشای  میات فعا جبكه ی  حاد

 . شدویزشکای و ریرویزشکای اندا   افراددی ( NO)اکكاید 

 هاروش 

مطامعه حاضر به یو  نیماه تدربای باا مشاایکت دو گاروه از      

ویزشکای پس از کكاب مداوز از کمیتاه     افراد ویزشکای و ریر

(  IR.SSRC.REC.11119116اخلق دی پژوهش )شناسه اخالق  

عد  مصر  دایو و مکمل طی دو ماه گذشته، عد   گردید.اندا  

ها  عد  ابتل  به بیمای اعتیاد به مواد مخدی، امکل و سیگای و 

جمباه   از ،ویزشای  عامیات واگیر و یاا عاد  نااتوانی دی انداا  ف    

ویود به مطامعه بود. معیایهاا  ویود باه مطامعاه دی     ها ملک

تاا   1ن افراد دی طو  افراد ریرویزشکای بدین صویت بود که ای

سا  گذشته، ساب ه فعامیت بدنی منظم، مشاایکت دی تمریناات    5

ها  ویزشای و ویز  تفریحای مانظم نداشاتند. معیایهاا       تیم
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ویود به مطامعه دی افراد ویزشکای عیایت بود از: اندا  فعامیات  

ساا  گذشاته و سااب ه     5تاا   1ا  طای  ویزشی بصویت حرفاه 

شاامل  از مطامعاه   معیایها  خروج. شرکت دی تمرینات تیم مبی

اباتل باه    و ا هاا  تغذیاه  مصر  دایو، امکل، دخانیات یا مکمال 

 . بود اسکبتیعضلنیو  عرولی، تنفكیها  لبییبیمای 

( HAQاطلعات بدسات آماده از پرسشانامه ایزیاابی سالمت )     

ویزشای  فعامیات  دی انداا    مشاایکت کننادگان  نشانگر تواناایی  

باا ماواید    شارکت کننادگان  پس از تطییق  ود.بموید نظر مح ق 

جهت سا   11با میانگین سنی  نفر از مشایکت کنندگان 21فوق، 

حدام  بصاویت دی دساترس انتخااد شادند.     شرکت دی تح یاق  

، %15 ناان یدی سطح اطم G*powerبا استفاده از نر  افزای  نمونه

اثار متوسا      ۀو اناداز  گاروه  دو، 1/1 آزماون ، توان 15/1  آمفا

کننادگان گاروه    رکتاز شا  یکا ی .نفر بر آوید شد 21 تعداد ،1/1

 انیا تاا پا  قیا تح  ندینتوانكت فرا  یمشکل شخص لیکنتر  به دم

هاا کناای   داده لیا از تحب نیکناد بناابرا   یهمراها  یشیمراحل آزما

بادین   .نفر انداا  شاد   21ها با داده لیتحب تیگذاشته شد. دی نها

ن دانشادویان دانشاگاه   ریار ویزشاکای از میاا    مارد  11 ترتیب،

تهران با توجه به معیایها  ویود باه مطامعاه باه عناوان گاروه      

دی نظاار گرفتااه شاادند. ایاان شاارکت کنناادگان براساااس   کنتاار 

ا  کاه دی  محای  خوابگااه دانشادویی، نصاب گردیاد،       اطلعیه

نفر  12همچنین، بصویت داوطبیانه و دی دسترس انتخاد شدند. 

سااب ه  ساا    5ناده اسات امتی( باا    است امتی )دو از ویزشکایان

تایم مبای و مكااب ات لهرماانی      ایدوهاا   تمریناات،  شرکت دی

 ویزشی دی نظر گرفته شدند.  عامیتبه عنوان گروه فکشوی  

ها  مز  دی خصوص ناوع  پیش از شروع مراحل تح یق، آگاهی

مشاایکت   ها، شیوه و نگونگی اندا  مراحال تح یاق باه   آزمون

 مشاایکت کننادگان  از طی مراحل فوق، از  شد. پس داده کنندگان

باا دساتگاه آناامیزوی    ترکیاب بادن   خواسته شد جهات ایزیاابی   

 . نمایند مراجعه، ساخت کره جنوبی( 771مد   InBody)دستگاه 

 ايیك جلسه پروتکل تمرین

دلی اه گار  کاردن عماومی      5دی مادت   مشاایکت کننادگان  ابتدا 

یا انداا  دادناد.    شامل دویدن آیا  و حرکات کششی نوع ایكاتا 

دلی اه یاه یفاتن یو     1باه مادت    کننادگان مشایکتسپس همه 

متر دی دلی ه جهت تطابق  11تا  11دستگاه نوایگردان با سرعت 

آزمون تعیاین اکكایژن   و گر  کردن اختصاصی یا اندا  دادند. 

)ماایک  باا اساتفاده از ناوایگردان     شرکت کنندگانمصرفی اوج 

Life Fitness باه صاویت آزماون باروس کاه      ا( ، ساخت آمریکا

ا  است، اندا  شد. این آزماون باه نناد    شامل مراحل سه دلی ه

شیوه بكته به آمادگی افراد لابل اجراست. دی نوع اوّ ، سارعت  

مراحال مختبا ، متغیار اسات. طای ایان        طیو شیب نوایگردان 

ا  طای مراحال ساه دلی اه     %2آزمون شیب نوایگردان به میزان 

دی مرحباه  یابد. سرعت طی م ادیر پیل تغییر می یابد.افزایش می

دی مرحباه دو ،   ،مایل دی سااعت   7/1و سرعت  %11شیب  او 

 باا افازایش  . مای باشاد  مایل دی ساعت  5/2و سرعت  %12شیب 

مایاال دی  6و  5/5، 5، 2/1، 1/1 ، ساارعت بااه ترتیااب  %2شاایب 

مه ا  که فرد لادی به ادا. دی محظهمی گرددساعت تا مرحبه هفتم 

 کااای نیاشااد، مح ااق بااا زدن دکمااه تولاا  آزمااون یا لطاا        

 (.21نماید )می

 نحوه سنجش متغیرها

 یتفعام هیچ دی لیل ساعت 11 از که شرایطیاز مطامعه )دی  لیل 

ضخامت انتیما  شریانی توسا    شرکت نکرده بودند(، یویزش

گیار   انادازه   Sonosite Micromaxxدساتگاه اومتراساوند ماد    

( باه  B-Mode)پیگناومی  شریان بر اسااس یو    CIMT. گردید

عنوان فاصبه میه پیشین فضاا  ماومن انتیماا تاا میاه پیشاین دی       

فضا  ادونتیشیا میانی دی نظر گرفته شد. به عیایت دیگر، عادد  

به عنوان اختل  دی نظار گرفتاه شاد و ماایکر      mm 1/1بیش از 

ت کاه  . مز  به پکار اسا  آیدبه حكاد میاوّمیه اترواسکبروزیس 

از تارانس دیوسارها )پاراد( خطای و باا       CIMTجهت ایزیاابی  

سانتیمتر استفاده شد. عمق موید اساتفاده جهات    6حداکثر عمق 

یوشی مشابه توسا  عافیات    .منظوی گردیدسانتیمتر  1ایزیابی 

جهات   نیاز  ها  خاونی نمونه (.21و همکایان اندا  گرفته است )

س از مداخبه ، گرفته پلیل و  مطامعهبریسی بیومایکرها  موید 

طی دو مرحباه )لیال و بعاد از    شد. برا  تعیین سطوح آدیوپین، 

میتاار میباای 5از ساایاهرگ بااازویی م اادای   فعامیاات ویزشاای(  

 مرحباه  خاونگیر   کاه  اسات  باذکر  مز گیر  به عمل آمد. خون

 .شد اخذ هاآزمودنی از ریرفعا  استراحت دلی ه 21 از پس دو ،

دوی بار   1111باا سارعت    بلفاصابه ا، هآوی  نمونهپس از جم 

دلی ه و دی دیجه حرایت محای  ساانتریفیوه    7دلی ه و به مدت 

متغیر موید نظر تاا اتماا  تح یاق، دی     گیر و برا  اندازه گردید

دیجه سانتیگراد نگهدای  شدند. ربظت سرمی  -71شرای  فریز 
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 و کیات تح ی ااتی   (ELISA) آدیوپین با استفاده از یو  امیازا 

محصاو    11122115با کات نامیر ( CUSABIOکازبیو ) شرکت

 11/1کیات برابار    كاسایت گیر  شد. دیجه حکشوی هاپن اندازه

( و دلّت بیرونای باه   CVمیتر(، میزان دلّت دیونی ))نانوگر /میبی

ناانومتر   151باا طاو  ماوج     %11 و کمتار از  % 1ترتیب کمتر از 

 (Griess) ریسجهات ساندش نیتریا  اکكااید از یو  گاا    باود.  

 111مومی سدیم نیتریت، ی  ربظات   1/1استفاده شد. از محبو  

میکرومومی آماده شد و از این ربظت یلت ها  سریا  سه تایی 

)به عنوان ربظت ها  استانداید جهت یسام منحنای اساتانداید(    

میکرومیتار از هار نموناه سارمی باه صاویت        111تهیه گردیاد.  

میکرومیتاار از  111ییختااه شااد. حفااره ا   16دوتااایی دی پبیاات 

محبو  سومفانیل آمید )ی  گر  سومفانیل آمید دی صد سی سی 

هاا  حااو  نموناه و    دیصد( به تماا  حفاره   5اسید فكفویی  

دلی ه دی تااییکی و   11-5استانداید اضافه گردید. پبیت به مدت 

دی دیجااه حاارایت اتاااق انکوبااه شااد. بااه تمااا  حفااره هااا        

نفتیاال اتاایبن د  آمااین د  -NED (1-Nمیکرومیتاار محبااو  111

دلی اه   11-5پبیت باه مادت    مدددانهیدیوکبراید( اضافه گردید و 

دی تاییکی و دیجه حرایت اتاق انکوبه شد. جذد نوی  حاداکثر  

پس از نیم ساعت با استفاده از اساپیکتروفتومتر دی طاو  ماوج    

نااانومتر لرا اات شااد و از یو  منحناای اسااتانداید میاازان   511

ها تعیاین گردیاد. مز  باذکر اسات باه منظاوی       دی نمونه نیتریت

حذ  آثای مولت فعامیت ویزشی بر حدم پلسما، تغییرات حدم 

 (. 22پلسما با استفاده از معادمه دیل و کاستیل محاسیه شد )

 تجزیه و تحلیل آماري

و تحبیال   21نكاخه  SPSSها با استفاده از نر  افزای آمای  داده

هاا از  ها و تدانس واییانستوزی  نرما  داده گردید. برا  تعیین

باا اساتفاده    هادادهها  شاپیروویب  و مون استفاده شد. آزمون

 مكات ل  تای  ،(یگروها  دیون تفااوت ) یزوجا  یتا  ها آزمون از

 كااهیم ا) کطرفاه ی انسیااکووای لیا تحب ،(یگروهاا بارون  تفااوت )

 نی( و ضریب همیكتگی پیرسون  )ایتیاط بگروه دو  هانیانگیم

 .تحبیل گردید 15/1 از کمتر معنادای  سطح دی( یرهامتغ

 نتایج 

 ایا اه  1دی جادو    مشاایکت کننادگان  ها  مشخصات و ویژگی

ها دی مرحبه پیش آزماون  بین گروه  شده است. تفاوت معنادای

 وجااود نداشاات دی متغیرهااا  آدیوپااین و نیتریاا  اکكاااید    

(15/1P> .) کایوتیاد باین   -متغیر ضاخامت اینتیماا  لیل از مداخبه

سطوح آدیوپین  (. پس از مداخبه=112/1P) بودتفاوت مگروهها 

 داشاااتبطاااوی معناااادای  دی گاااروه ویزشاااکایان افااازایش  

(117/1P=      سطوح نیتریا  اکكااید پاس از مداخباه دی هار دو .)

( =111/1P( و ویزشاکای ) =112/1Pگروه افراد ریر ویزشاکای ) 

 2ی کاه دی جادو    هماانطو  (.1)نماودای   افزایش معنادای  یافات 

گااردد بااین میااانگین مشاااهده ماای (کوواییااانس تحبیاال )نتااایج

ویزشکایان و ویزشکایان  آدیوپین و نیتری  اکكاید سر  ریر

 ،پس از ی  جبكه فعامیت حاد با ثابت نگه داشاتن پایش آزماون   

آزمااون  نتااایج(. P ≥15/1) گردیاادتفاااوت معنااادای  مشاااهده  

معناادای و مثیتای باین    نیاز ایتیااط    پیرساون  همیكتگی یبضر

 ،=r 711/1نشااان داد )تغییاارات آدیوپااین و نیتریاا  اکكاااید    

111/1P= .) 
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 انحراف استاندارد( ±هاي تحقیق )میانگینها در گروههاي واحدتوصیف ویژگی .1جدول 

 وزن )کیلوگرم( سن )سال( گروه
درصدچربی 

 بدن

VO2max 
میلی لیتر بر کیلوگرم در 

 دقیقه

سابقه فعالیت 
 سال()

 - 611/11±511/7 211/25±512/1 761/17±651/12 611/11±151/1 ورزشکار گروه غیر

 5 111/51±572/1 115/11±112/1 175/71±771/6 611/21±227/1 گروه ورزشکار

 

 ضخامت اینتیما مدیاي شریان کاروتید -الف

 آدروپین -ب                          نیتریك اکساید                                               -ج

سطوح افزایش ، (الف) گروه غیرورزشکارضخامت اینتیما مدیاي شریان کاروتید در گروه ورزشکار و تفاوت معنادار . نمودار 1شکل 

 # (.ج) زشکارور غیرگروه ورزشکار و هر دو در نیتریك اکساید بعد از یك جلسه فعالیت افزایش و در گروه ورزشکار )ب( آدروپین 

 (>15/1Pدهنده تفاوت دیون گروهی )نشان و (>15/1Pدهنده تفاوت بین گروهی )نشان

 

 

 بین دو گروه ورزشکار و غیر ورزشکار فعالیتسرم پس از یك جلسه  آدروپین و نیتریك اکساید  مقایسه .2جدول 
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 رمیزان تأثی Pمقدار  Fمقدار  درجه آزادي میانگین مجذورات آماره متغیر

 آدروپین

 111/1 *111/1 122/1 1 711/1 گروهها  مطامعه

 111/1 *111/1 511/11 1 521/6 پیش آزمون

    21 117/7 خطا

 نیتریك اکساید

 111/1 *111/1 117/1 1 251/211 گروهها  مطامعه

 5/1 *111/1 111/11 1 511/561 پیش آزمون

    21 111/561 خطا

 آزمون تحبیل کوواییانس* 

 بحث   

شاریان کایوتیاد    ضاخامت  م ایكاه  هاد   باا  حاضار   مطامعه

(CIMT ) سار   آدیوپین بر ویزشی فعامیت جبكه ی  حادو اثر 

ویزشااکای و ریرویزشااکای  افااراددی ( NO)نیتریاا  اکكاااید  و

دو گروه تفااوت   دی CIMTمیانگین بین  ،براین اساس شد.اندا  

دی گروه ویزشکای این میزان  که بطوی  ،مشاهده شدمعنادای  

 مطامعاات  با نتاایج  ،هااین یافتهبود.  ریرویزشکایکمتر از گروه 

و   Byrkjelandو همکاااایان،  Park  لایداشااای و همکاااایان، 

و  Farpour-Lambertو همکااااایان،   Feairhellerهمکااااایان،

 .(21-21) است همراستاو همکایان  Myer وهمکایان 

لی احشایی و اختل  دی با عد  فعامیت بدنی، نا CIMTافزایش  

نیمرخ میپید  مرتی  است. از طرفی افازایش فعامیات بادنی مای     

اهش ضاخامت  (. کا 21یا به تأخیر بیندازد ) CIMTتواند افزایش 

ناشای از  کایوتید  دی ویزشکایان دی اثر ویز  طومنی مدت 

زیكاات دسترساای نیتریاا  افاازایش  عواماال متعاادد  از جمبااه 

س اکكیداتیو، کاهش تاون عرولای،   ناشی از کاهش استر اکكاید

افاازایش کشااش دیااوایه شااریانی دی اثاار فشااایخون دی حااین   

(. 21-11) اساات (Shear stress) تاانش برشاای افاازایش ،ویز 

میزان آمادگی جكمانی و ترکیب بدنی نیز به عنوان عوامل تغییر 

میزان آمادگی  یی که. از آندا(26) اندشناخته شده CIMTدهنده 

و  ریار ویزشاکای  یزشکای بامتر از افراد دایا  جكمانی افراد و

کمتر بود،  ریرویزشکایدیصد نربی بدن آنها نیز کمتر از افراد 

ویزشکایان دوی از انتظای نمی باشاد  دی  CIMTضخامت بودن 

(15-12.) 

دی مطامعه حاضار ساطوح آدیوپاین سار  پاس از یا  جبكاه        

یر دی افاراد  اما این تغی ،فعامیت دی افراد ویزشکای افزایش داشت

آدیوپااین بااه جااز عمبکردهااا    ریاار ویزشااکای، دیااده نشااد.   

ها  ریرمتابومی  همانند تنظیم عمبکارد  متابومیکی، دایا  ویژگی

و افازایش آن باا بهیاود عمبکارد انادوتبیا        باشاد اندوتبیا  مای 

هااا  آدیوپااین دی ساابو یسااد کااه بااه نظاار ماای ماارتی  اساات.

آنژیاوهنز و افازایش    فرایندشود و بیان میعرولی نیز اندوتبیا  

نشان  نیز همکایانو  Li .(11) بخشدنگامی مویرگی یا بهیود می

دادند که آدیوپین ایتیاط معنادای معکوسی با کكر تزیی ی بطان  

نپ داید. آنها بیان کردند که آدیوپین ممکان اسات دی پااتوهنز    

 ،همکاایان  و Yu(. باه اعت ااد   16سکته لبیی ن ش داشاته باشاد )  

بیناای آتروسااکبروز دی ین ساار  بااه عنااوان عاماال پاایشآدیوپاا

(. براساس شاواهد موجاود   1باشد )آتروسکبروز لبیی مطرح می

بین سطح سرمی آدیوپین و سفتی عروق یابطاه معکاوس و باا    

 (.  12،11،17سطوح نیتری  اکكاید مكت یم دی ایتیاط است )

نشاان داد کاه آدیوپاین،     حاصل از سایر مطامعات نیزها  یافته

شود و دیمان با آدیوپین، باعث ها  اندوتبیا  بیان میدی سبو 

سااز   انادوتبیا  از طریاق فعاا    هاا   سابو  کاهش نفوپپذیر  

نیتریا  اکكااید سانتتاز انادوتبیامی      پاروت ین  مكیر سایگنامین  

(eNOSمی ) پاروت ین  میزان گردد. آدیوپین به وضوحeNOS  و 

 

هاا  لبیاای  سارخرگ هاا  انادوتبیا    یا دی سابو   mRNAبیاان  

ممکن است  eNOSدسترسی به افزایش . (11،11) دهدافزایش می

 پروت ین فعا  شدنیا ، eNOS هن افزایش یونویكی از از طریق

eNOS اناد دادهمطامعات اخیر نشاان   یخ دهد. ،پس از یونویكی 

 eNOSیا با تحری  پروت ین  یاندوتبیوم NOکه آدیوپین، سنتز 

حااکی از آن  . نتایج به یوشانی  دهدمیافزایش پس از یونویكی 

و B (Akt )پاروت ین کینااز   باا فعاا  نماودن    که آدیوپاین،   است

 پاروت ین  سایب فعاا  شادن     1177Serفكفوییلسیون آمینواسید 
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eNOS   سانتز افازایش   عالوه بار  شاود.  پس از یونویكای، مای 

eNOS    و یخدادها  مرباوط باهeNOS    آدیوپاین، باه صاویت ،

( و دو مكاااایر VEGFR2) VEGFدو باااام وه گیرناااده ناااوع    

( ERK1/2و  PI1K-Aktسیگنامین  پایین دست خود )مكیرها  

و دی  eNOS. این عمل، سیب افزایش (11،11) کندفعا  مینیز یا 

 نتاایج مطامعاه   .(11) گاردد می NOزیكت فراهمی  افزایش نتیده

Fujie  نیز حاکی از ایتیاط ساطوح سارمی آدیوپاین     همکایان و

یان کایوتید و دیصد نربی بادن دی افاراد نااق و    با سفتی شر

دایا  اضافه وزن بود. همچنین نتایج نشان داد که هشات هفتاه   

فعامیت ویزشی هواز  مندر به افزایش آدیوپین سر  دی افاراد  

گردد و این افزایش باا کااهش سافتی شاریان کایوتیاد       ناق می

کاهش دیصد نربی بدن و افازایش ساطوح پلسامایی نیتریا      

کاه باا   کردناد  شانهاد  کكاید ایتیااط داید. مح  اان همچناین پی   ا

-یما   هاواز  یمداخلت ویزش قیاز طر نیسطح آدیوپ شیافزا

دی تح یاااق  .(12) دییا بهیاااود بخشااا یانیشااار یتاااوان ساااخت

هفتاه فعامیات هاواز ،     12، پاس از  و همکاایان   Zhangدیگار ، 

بهیود عمبکرد انادوتبیا  هماراه باا افازایش ساطوح آدیوپاین و       

(. 11ساامه یا نشاان دادناد )    16-11نیتری  اکكاید دی افراد بامغ 

دی ویزشکایان اثر حفااتتی انادوتبیو    یسد بنابراین، به نظر می

 تاأثیر باه عبات   )کمتر بودن ضاخامت اینتیماا مادیا  کایوتیاد(     

 .آدیوپین، باشد

دی زمینه تأثیر ی  وهبه فعامیت ویزشی حاد بر ربظت آدیوپاین  

دکی وجود داید. و مکانیكم دلی ی کاه موجاب   سر ، مطامعات ان

گاردد  بادنی دی ویزشاکایان مای   تغییر آدیوپین پس از فعامیات  

 ،زاده و همکاایان  ا  عبای هنوز مشخص نشده است. دی مطامعاه 

ن متناساب باا حاداکثر اکكیداسایو     یاثر فعامیت هواز  با شادت 

 وزندی زناان دایا  اضاافه    سار  آدیوپین  سطوح بریا نربی 

تحرک موید بریسی لرای دادند. نتایج مطامعه حااکی از عاد    کم

تغییر معنادای آدیوپین سر  دی شارکت کننادگان باود. مح  اان     

تار باا شادت متوسا      اتهای داشتند که فعامیت ویزشی طاومنی 

دی ایان افاراد داید   احتمامن تأثیر بیشاتر  بار ساطوح آدیوپاین     

حاااد یا باار سااطوح نیااز ماازمن و  یویزشاا یااتفعام تااأثیر(. 11)

لارای   یماوید بریسا   همکاایان  و Ozbay توسا   سر  ینآدیوپ

 سار   آدیوپاین  سطح دی یا معنادای  تغییر مح  ان، ینا گرفت.

 وهبااه یا   از پااس همچناین  و هاواز   فعامیاات هفتاه  11 از پاس 

. دی (11) نکردناد  اهدهمشا  ساامم  مردان دی حاد ویزشی فعامیت

مطامعه حاضر نیز فعامیت حاد باعاث تغییار معناادای  دی افاراد     

 ساطح  افازایش  ریرویزشکای نشد. این احتماا  وجاود داید کاه   

 ریرویزشاکای  افاراد  دی آدیوپاین  تحریا   بارا   بادنی  آمادگی

 دی ویزشای  فعامیت با مدت طومنی سازگای  و است موید نیاز

 دی سر  سطوح آدیوپین بیشتر فزایشا به مندر ویزشکای افراد

  .می گردد ویزشی فعامیت وهبه ی  به پاسخ

نشان داد که سطوح نیتریا  اکكااید دی   همچنین مطامعه حاضر 

اما میازان   ،افزایش یافت ویزشکای و ریرویزشکای هر دو گروه

 فعامیات ویزشای حااد   باود.   بیشاتر افزایش دی افراد ویزشاکای  

ق از طریاق افازایش نیتریا     باعث افازایش گشااد شادگی عارو    

 یشافازا  یداه پاساخ، نت  یان ا یساد یکه به نظر م گردداکكاید می

NO سازعا ف به عبت  eNOS  باشاد دی هنگا  فعامیت ویزشی. 

 بام خون انیجر به پاسخ دی یعضلن عروق و یآندوتب ن،یهمچن

باه   تانش برشای(  ) یکیناام یهمود  روهاین شیافزا یعیایت به ای

 شییسد که افازا ینظر م به. کنندییا ترشح م NO یطوی موضع

  هاا کنندهاتكاع ترشح موجب تواندتنش برشی می  حاد و فوی

متكا    خاونی  عاروق  قیا طر نیو از ا گردد NO ژهیو به یعرول

 ژهیا به و یونی  هاکانا   سازفعا  قیاز طرتنش برشی  .شوند

 ودشا یم  یترین دیاکك افزایش تومیدموجب  یمیپتاس  هاکانا 

هایی که اخیاران بارا  افازایش    یکی از مکانیز  ن،یهمچن. (12،11)

-11)شده است، ترشاح آدیوپاین اسات     گزای نیتری  اکكاید 

. از آندا که ساطوح آدیوپاین دی افاراد ویزشاکای افازایش      (12

دی ویزشکایان  NOبیشتر سطوح  ، افزایشِیا نشان دادبیشتر  

نیتریاا  اکكاااید دی  دوی از انتظااای نیكاات. ایاان افاازایش بیشااتر

ویزشکایان، با کمتر بودن ضاخامت کایوتیاد و کااهش سافتی     

 .عرولی دی ایتیاط است

 گیرینتیجه 

بطوی کبی نتایج مطامعه نشان داد که تمرین دی ی  دویه زماانی  

ماامن باه   شود کاه احت دی افراد می CIMTطومنی مندر به کاهش 

باشااد. عباات اثاارات آدیوپااین باار بهیااود عمبکاارد اناادوتبیا  ماای

آدیوپین دی افراد ویزشکای پس از یا  جبكاه فعامیات افازایش     

یافت که حااکی از ن اش ما ثر فعامیات ویزشای دی حفاتات از       

بطاوی معناادای  بعاد از     NOسیكتم لبیی عرولی است. م ادیر 

، ن اش  ن یافتاه ی  وهبه فعامیات ویزشای افازایش یافات کاه ایا      
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دهد. بنابراین، اندا  فعامیت یا نشان می NOآدیوپین دی افزایش 

ویزشی جهات بهیاود عمبکارد سیكاتم لبیای عرولای دی افاراد        

انره  طی فعامیت  کرد گردد. از آندا که میزان هزینهتوصیه می

پیشانهاد  باشاد،  هاا مای  ویزشی از عوامل مهم تغییر آدیپوکااین 

ها  مختب  استفاده تی از فعامیت با شدتگردد دی تح ی ات آمی

باود کاه از آن    یاز گردد. مطامعه حاضر دایا  محدودیت هاایی ن 

 باه عبات آنکاه   توان به عد  کنتر  دلیق یهیام راذایی )  جمبه می

 یازان م یرتحات تاأث   ینآدیوپا  ساطوح اند که نشان داده مطامعات

سااعته   21(، عاد  کنتار    1) گیارد مای لرای  ییرذا یدیاتکربوه

و عاد    باه منظاوی بریسای بیشاتر متغیرهاا      مشایکت کننادگان 

 VEGF از جمباه گیر  سایر متغیرها  مرتی  با آدیوپین اندازه

 .اشایه نمود

 و قدردانی تشکر 

این م امه حاصل بخشی از نتایج پایان نامه کایشناسی ایشد دی 

کمیتااه  IR.SSRC.REC.11119116بااا کااد شناسااه  1116سااا  

بخشی از پژوهانه نویكانده مكا و  اسات     و اخلق دی پژوهش

که مراتب لدیدانی خاود یا از همکاایان محتار  دی ایان لكامت      

 .داییماعل  می

 تضاد منافع 

دی این پژوهش هیچ گونه تعاای  مناافعی توسا  نویكاندگان     

 .گزای  نشده است

 مشارکت نویسندگان:

 اای ،ااه داده آوی   اجم یا ،مطامعه حیاطر و داز پر  مفهو( 1)

پرواناه نظرعبای، یحماان     :ااا ه داده یراا تفك و لاا تحبی و تدزیه

 سوی ، مریم هاشمی اصیل، اعظم یمضان خانی، منیژه نامدو

 ینودااااات تاااااجه آن بینیزااااااب یا م امه نویس پیش تهیه )2(

 مریم هاشمی اصیل اعظم یمضان خانی: نهاندیشمندا ا وامحت

پروانااه  :هااامدب هاااب  ساای از پیش ستنوشتهد نهایی تایید )1(

 نظرعبی، یحمان سوی 
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   Abstract 

 Background & Aim: Adropin is a peptide hormone that regulates cardiovascular 

function and plays a protective role in the development of cardiovascular disease. The 

present study aimed to compare the effect of carotid artery intima-media thickness 

(CIMT) and acute effect of one-session exercise on serum adropin and nitric oxide 

(NO) in athlete and non-athlete participants. 

Methods: This study was carried out in a quasi-experimental design. Twelve health 

athlete and eleven health non-athlete participants were selected by convenience 

sampling. At first, a carotid intima-media thickness (CIMT) was measured. Then, 

Blood samples were collected from participants before and after exercise intervention 

using a Bruce protocol for evaluation of adropin and nitric oxide. Data were analyzed 

by paired and independent sample t-test, one-way analysis of covariance and Pearson 

correlation at significant levels of P≤2.20. 

Results: There were significant differences in CIMT variable between the athletes and 

non-athletes and it was higher in the non-athlete participants (P=2.222). After the 

exercise intervention, adropin levels were significantly increased (P=2.210) in the 

athletes, However, NO levels increased significantly in both groups (P<2.20). There 

were also significant differences in serum adropin and NO levels between non-athletes 

and athletes (P <2.20). A significant positive correlation was observed between changes 

of adropin and NO (P=2.221, r=2.0.4). 

Conclusion: Prolonged exercise training reduced CIMT in athletes. Adropin and NO 

levels were increased more in athletes than non-athlete subjects after one session of 

exercise. The long-term adaptations to exercise training leads to a greater increase in 

vascular biomarkers in athletes than non-athletes after an acute physical activity.  
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