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  و همکاران ستاریان  ها هاي دخیل در بیوسنتز و تجزیه کتکولامین مرفین و بیان ژن برخی آنزیم

Abstract

Introduction: This research was aimed at examining acute responses of hormones such as growth hormone (GH), 

total testosterone (TT), free testosterone (FT), free fatty acid (FFA) and cortisol to resistance (R), endurance (E) and 

endurance-resistance (ER) exercise.

Methods: The participants of this study were 10 healthy young men. R protocol included bench press, lateral pull 

down, leg extension and leg curl. E protocol comprised of 30 minutes pedaling by cycle ergometer at 70% maximum 

heart rate. In the ER protocol, the participants first went through the E protocol and after an interval of 15 minutes they 

performed the R protocol. In the control group they did not do any exercise. Blood samples were collected before, 

immediately after and 15 minutes after exercise.

Results: Results indicated that GH and FT were significantly increased after all 3 protocols (P<0.05). TT and FFA 

were significantly increased after R and E protocols, respectively (P<0.05). Comparison between groups indicated a 

significant difference between GH and FT. Cortisol was significantly decreased in the E and ER protocols and the 

control group (P<0.05) but it did not have a significant decrease in the R protocol.

Conclusion: The E and ER protocols can increase GH with lower lactate and cortisol production, while the R 

protocol provides better anabolic environment for development and hypertrophy of muscle fiber because of higher 

stress, metabolic and hormonal responses. The increase of FFA after the E protocol was probably the cause of reduction 

of GH and TT secretion in the ER protocol.
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اومتی و ـن استقامتی، مقـهورمونی متعاقب تمریمقایسه پاسخ حاد 

  در مردان جوان سالم )ترکیبی(مقاومتی  -استقامتی

  2، مهدي هدایتی*1، صدیقه کهریزي1ب رضایییشع

  گروه فیزیوتراپی، دانشکده علوم پزشکی، دانشگاه تربیت مدرس، تهران .1

  ، دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی، تهرانو متابولیسم ریز پژوهشکده علوم غدددرون مرکز تحقیقات پیشگیري و درمان چاقی،. 2

  89مهر  22: پذیرش    89خرداد  7: دریافت
  و همکاران ستاریان  ها هاي دخیل در بیوسنتز و تجزیه کتکولامین مرفین و بیان ژن برخی آنزیم

  چکیده

سـه نـوع تمـرین     در کـورتیزول و اسـید چـرب آزاد    ،توتـال  و تستوسترون آزاد ،پاسخ هاي حاد هورمون هاي رشدو مقایسه  هدف این تحقیق بررسی :مقدمه

  .مقاومتی، استقامتی و ترکیبی بود

رونـد   و Lat Pull down ,Leg Ext ,Bench press ,Leg Curlتمـرین   4روند تمـرین مقـاومتی شـامل    . انجام شدمرد جوان سالم 10این مطالعه برروي  :ها روش

دقیقه  15روند ترکیبی افراد ابتدا برنامه تمرین استقامتی و بعد  در. در نظر گرفته شد HR Max %70دقیقه پدال زدن با دوچرخه ي ثابت با شدت  30تمرین استقامتی به صورت 

دقیقه بعد تمرین جمع آوري  15 بلافاصله و، نمونه هاي خونی در زمان هاي قبل .فعالیتی انجام نمی دادند در روند کنترل، افراد. استراحت برنامه تمرین مقاومتی را انجام می دادند

  .شد

در روند مقـاومتی و اسـید چـرب آزاد در رونـد اسـتقامتی      TTهورمون، )p>05/0( افزایش معنی دار یافتتمرینی روند  3پس از هر FTوGH نتایج نشان داد که :ها یافته

ها به جز رونـد مقـاومتی کـاهش    روندهمه ي ورتیزول درک.)p>05/0(نشان داد  GH ،FTرا بین پاسخ  یسه بین گروهی، تفاوت معنی داريمقا) p>05/0( افزایش معنی دار یافت

  .نشان دادمعنی دار 

مقاومتی با توجه به پاسخ هورمونی بیشـتر محـیط    روند وروند استقامتی و ترکیبی با توجه به تولید لاکتات و کورتیزول کمتر مقدار هورمون رشد را افزایش داده است  :گیري نتیجه

افزایش اسید چرب آزاد بعد تمـرین اسـتقامتی احتمـالا موجـب کـاهش ترشـح       . آنابولیک مناسبتري جهت توسعه و هایپرتروفی فیبر هاي عضلانی نسبت به دو روند دیگر فراهم می آورد

GH وTT در روند ترکیبی شده است.  

  

  استقامتی، کورتیزول، روند مقاومتی ،GH ،TT ،FT :هاي کلیدي واژه
 

 

   مقدمه

) حیاتی تعادل( هومئوستاتیک عملکرد اندوکرین سیستم

 به تا کند می کمک انسان به و کند می حفظ را بدن نرمال

 استراتژي از قسمتی اندوکرین سیستم .دهد پاسخ خارجی محرك

. برگرداند نرمال حد به را فیزیولوژیک هاي عملکرد تا است کلی

 تواند می اندوکرین سیستم وسیله به شده کنترل مکانیسمهاي این

  .]2[ شود فعال حاد مقاومتی تمرین استرس یک به پاسخ در

 توسـط  آمینـه  اسید جذب (Growth Hormone)رشد هورمون

 تحریـک  را بلند هاي استخوان رشد و جدید پروتئین سنتز بافت،

  ١٣۴٧تأسیس  

  Kahrizis@modares.ac.ir         :       نویسندة مسئول مکاتبات *

                        www.phypha.ir/ppj            :وبگاه مجله
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 هـاي  مکـانیزم  ازطریـق  رشـد  هورمـون  اینها بر علاوه .کند می

 از چـرب  اسیدهاي توتال بسیج افزایش لیپولیز، تحریک( مختلف

 ســنتز کــاهش و کبــد در جدیــد گلــوکز افــزایش چربــی، بافــت

 خلاصه طور به .کند می حفظ را پلاسما گلوکز غلظت )گلیکوژن

 آن بـر  عـلاوه  و دارد ارتباط پروتئین سنتز به ابتدائا رشد هورمون

 و مسـتقیم  عملکـرد  طریـق  از را پلاسما گلوکز غلظت تواند می

 کنـد  حفـظ  هـا  چربـی  و ها کربوهیدرات متابولیسم روي آهسته

]8،13[.  

 که است) بافت سازنده( آنابولیک استروئید یک تستوسترون

یا   آزاد شکل دو به تستوسترون. کند می تحریک را پروتئین سنتز

(FT) Free Testosterone یا توتال و (TT) Total

Testosterone  در خون وجود دارد، که سطح بالاترTT  زمینه

  ].16[بیشتري را ایجاد می کند  FTتولید 

 از پس رشد هورمون مقدار افزایش که معتقدند محققین

 کورتیزل، هورمون. است مرتبط کورتیزول مقدار با تمرین

 آدرنال کورتکس ي وسیله به شده ترشح اولیه گلوکوکورتیکوئید

 ترشح مدت طولانی تمرین و نخوردن غذا طی کورتیزول. است

 تجزیه افزایش( مختلف هاي مکانیسم طریق از و شود می

 جدید وگلوکز سنتز جهت آمینه اسیدهاي تشکیل و بافت پروتئین

 و چربی بافت از آزاد چرب اسید موبیلیزاسیون تحریک کبد، در

 پلاسما گلوکز غلظت حفظ در) بافت به گلوکز ورود کردن بلوك

  .]18[ دارد دخالت

 دو به فیزیکی، فعالیت از یافته سازمان شکل یک با تمرین

 دو هر که درحالی .شود می تقسیم واستقامتی مقاومتی گروه

 فیزیولوژیکی تطابقات ،گردد می سلامتی پیشرفت باعث تمرین

 پیشرفت استقامتی تمرین .است متفاوت تمرین هرنوع به مربوط

 تمرین که درحالی گیرد می بر در را عروقی و قلبی عملکرد

 یک تمرین]. 5[ دارد ارتباط عضلانی توده پیشرفت با مقاومتی

       ها هورمون ترشح کنترل روي قوي فیزیولوژیک محرك

 تواند می استقامتی تمرین هم و مقاومتی تمرین هم. باشد می

 اثر این که باشد داشته اندوکرین سیستم روي داري معنی اثر

 و حجم شدت، تمرین، نوع مانند تمرین متغیرهاي به بستگی

 مقاومتی تمرین]. 22[ دارد ها ست بین استراحت و تمرین مدت

 و کانستریک انقباضات شامل و دینامیک صورت به نرمال

     انجام خارجی ثابت بار یک برابر در که باشد می اکسنتریک

  .]12[ شود می

 قــدرت پیشــرفت کــه انــد داده نشــان همکــارانش و کرامــر

 یک در کانسنتریک هاي فعالیت که هنگامی دینامیک، عضلانی

 بیشـترین  گیـرد،  مـی  قـرار  استفاده مورد مقاومتی تمرین برنامه

 یـک  در کانسـنتریک  هـاي  فعالیـت ]. 9[ داشـت  خواهد را مقدار

    انجـام  اکسـنتریک  هـاي  فعالیـت  به نسبت بالاتري نسبی شدت

ــی ــود، م ــه در و ش ــت نتیج ــمپاتیکی فعالی ــتر، س ــطح بیش  س

 بیشـتري  هـاي  موتوریونیـت  بسـیج  و بـالاتر  خون اسیدلاکتیک

 پاسـخ  نتیجـه  در و کند می تولید اکسنتریک انقباضات به نسبت

 بیشـتر  اکسنتریک به نسبت کانسنتریک فعالیت به حاد هورمونی

  .]9،19 ،6[ است

 غلظت حاد افزایش براي قوي محرك یک مقاومتی تمرین

 و تستوسترون رشد، هورمون نظیر خون گردش در هاي هورمون

 هورمون این که است شده ثابت همچنین]. 22[ است کورتیزول

 نقش و هستند حساس مقاومتی تمرین از ناشی استرس به ها

   بازي عضله آنابولیکی و کاتابولیکی موقعیت در متفاوتی هاي

 دو رشد، هورمون و تستوسترون هاي هورمون]. 10، 9[ کنند می

   تاثیر مقاومتی تمرین هاي تطابق بر که هستند اولیه هورمون

 مقاومتی تمرین که اند داده نشان مطالعات ].16[ گذارند می

 در که حالی در شود، می مردان در TT حاد افزایش موجب

 است  شده گزارش پاسخ عدم یا کاهش مطالعات، از بعضی

 Lipolysisافزایش باعث متوسط شدت با استقامتی تمرین]. 13[

 در آزاد چرب هاي اسید افزایش که شده چربی هاي بافت در 

 آزاد چرب هاي اسید]. 7،17[ دارد دنبال به را گلیسرول و خون

 می که دهد می قرار خود تاثیر تحت را قدامی هیپوفیز عملکرد

 بین منفی ي رابطه یک .کند متاثر را رشد هورمون ترشح تواند

 .است شده دیده رشد هورمون وترشح آزاد چرب اسیدهاي تجمع

 بین رابطه رشد، هورمون روي آزاد چرب اسیدهاي تاثیر خلاف بر

 است نشده شناخته ها هورمون دیگر روي آزاد چرب اسیدهاي

 ترشح روي آزاد چرب هاي اسید مهاري اثر اساس بر]. 14[

 مقاومتی تمرین یک از بعد رشد هورمون پاسخ رشد، هورمون

 گیرد می انجام آن قبل که استقامتی تمرین توسط است ممکن

 تمرین از بعد آزاد چرب اسیدهاي مقدار یابد،چون کاهش

 چرب اسیدهاي مهاري تاثیر. یابد می افزایش خون در استقامتی

]. 7[ است انگیز بر بحث کورتیزول وترشح تستوسترون روي آزاد

 ترشح آزاد چرب اسیدهاي دادند نشان مطالعات بعضی

  .]17[ کند می مهار  نیز را وکورتیزول تستوسترون



رضایی و همکاران  مقایسه پاسخ حاد هورمونی متعاقب تمرین

448448

 تمرینات که دادند نشان حال به تا 1986 سال از محققین

 غلظت در افزیش باعث تواند می مختلف هاي روند با مقاومتی

  .]7،9،13[ شود کورتیزول و تستوسترون رشد، هاي هورمون

 غلظت در داري معنی افزایش ،)2003( همکارانش و آتیانن

TT،FT ،GH، مقاومتی تمرینات هفته 21 متعاقب کورتیزول 

 نیز همکارانش و صدقی که است حالی در این] 1[ کردند گزارش

 مقاومتی تمرین انواع که دادند نشان) 2009( سال در

 معنی اثر) اکسنتریک–کانسنتریک اکسنتریک، کانسنتریک،(

  .]21[ است داشته تستوسترون و رشد هورمون روي داري

 حـاد  اسـتقامتی  تمرین که معتقدند محققان برخی  همچنین

 هـاي  هورمـون  غلظـت  افـزایش  جهـت  قـوي  محرك یک  نیز

ــک ــردش در آنابولی ــون گ ــی خ ــد م Kraemer باش (1993)، 

Stokes (2002)، Copeland (2001)، Goto (2005)  نشان 

 و رشـد  هورمـون  افـزایش  باعث حاد، استقامتی تمرین که دادند،

  .]5،7،11،24[ میشود تستوسترون

 سودمند اثرات مورد در بحث به توجه با مطالعه این در

 و هورمونی هاي پاسخ روي بر استقامتی و مقاومتی حاد تمرین

 فرض چنین توان می تمرین نوع دو هر فرد به منحصر فواید

 سودمند اثرات از بتوان تمرین نوع دو کردن ترکیب با که نمود

 روند یک عنوان به آن از و. برد بهره همزمان بصورت دو هر

 با بنابراین. کرد استفاده آسیب از پس ورزشکاران براي تقویتی

 دو با ترکیبی تمرین اثر مقایسه مورد در تاکنون اینکه به توجه

 نشده یافت گزارشی هورمونی هاي پاسخ بر تمرینی روند نوع

 تمرین روند سه اثر مقایسه و بررسی به مطالعه این است،

 و هورمونی هاي پاسخ روي بر ترکیبی و استقامتی مقاومتی،

   .پردازد می آزاد چرب اسید

مواد و روشها

 ـ ـم 10ل ـون شامـروه آزمـگ  ـ ـرد جـوان سال    ن ـم بـا میانگی

 175)±3/3(سـال و قـد    9/23)±7/0(سـن  ) انحـراف معیـار   ±(

کیلـو گـرم و شـاخص تـوده بـدن       4/74)±3/4(سانتیمتر و وزن 

کیلو گـرم بـر متـر مربـع بـود کـه پاسـخ هـاي          5/25)65/0±(

سطح هورمون در حـال  (هورمونی حاد افراد نسبت به سطح پایه 

افـراد شـرکت   . و بین روندهاي مختلـف مقایسـه شـد   ) استراحت

ه حداقل یک هفته سه نوع روند تمرینـی  روز به فاصل 4کننده در 

     یـک روز بـه عنــوان دوره کنتـرل در محــیط آزمـایش حاضــر      و

  . می شدند

سال و داشـتن   30-22 معیار ورود به طرح شامل داشتن سن

 سال سابقه انجام تمرینات قدرتی بصورت غیـر حرفـه   دوحداقل 

معیار هاي خروج از طرح شامل شرکت در مسـابقه بـدن   . اي بود

سازي یا وزنه برداري در یک سال گذشته، استفاده از کمک هاي 

در یک ماه گذشته، عـادت بـه   ) مثل کربوهیدرات ها(ارگوژنیک 

استعمال سیگار، مصرف داروهایی که مـی توانـد نتـایج را تغییـر     

اي سـمپاتو آدرنـال،   دهد مثل اسـتروئیدهاي آنابولیـک و داروه ـ  

داشتن سابقه بیماري متابولیـک، کلیـوي، کبـدي، بیمـاري غـده      

افـراد داوطلـب در صـورت    . هیپوفیز و بیماري قلبی عروقی بـود 

تایید سلامتی کامل آنها به وسیله پزشـک متخصـص و مطالعـه    

پرونده سلامتی و کسب اطمینان از داشتن شرایط ورود به طـرح  

در ضـمن،  . انه وارد طـرح مـی شـدند   از طریق پرسشنامه، داوطلب

تحقیق حاظر توسط کمیته اخلاق پزشکی دانشگاه تربیت مدرس 

  . مورد تایید قرار گرفت

قبل از ورود افراد داوطلب بـه انجـام   یک تریال مقدماتی، در

تمرینات اصلی، اطلاعات آنتروپومتري ثبت می شـد و داوطلبـان   

ی شدند سپس میـزان   نیزبا ابزار و چگونگی انجام  تمرین آشنا م

10-RM 10تعیـین  . براي هر فرد اندازه گیري می گردید-RM 

هر تمرین براي افراد داوطلـب، براسـاس حـداکثر وزنـه اي کـه      

بار متوالی تمرین قدرتی مورد نظـر را   10داوطلب قادراست براي 

به این منظور، افراد یک گرم کـردن  .  انجام دهد، تعیین می شد

 10-5مرحله از هر تمـرین بـا    3-2مل انجام اولیه داشتند که شا

به  .ماکزیموم تلاش فرد را شامل می شد% 40-60تکرار و حدود

تکـرار و  5مرحله بعـدي را بـا    2-1افراد آگاهی داده می شد که 

علـت   .دریافـت ذهنـی خـود انجـام دهـد      RM-10 80% حدود

تکرار، جلوگیري از ایجاد خستگی افراد جهت تعیین  5استفاده از 

10-RM بلا فاصله پس از این مرحلـه افـراد جهـت تعیـین    . بود 

10-RM  10آماده می شدند که اگر-RM  شـد، در   یکسـب نم ـ

در  صورتی که فرد احساس خستگی نداشـت در همـان جلسـه و   

داوطلـب بـا     RM-10حالتی که فرد خسته بود در یک روز دیگر

 قابل ذکر است کـه ایـن روش از  . وزنه سنگین تر بدست می آمد

  ]. 14،17[ می باشد RM-10معتبر ترین روش هاي تعیین 

پـس از  . دقیقه بـود  5-3زمان استراحت بین همه مرحله ها 

پـس   RM-10جهت بررسی اعتبار اندازه گیري  RM-10تعیین 
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  .دقیقه دوباره اندازه گیري می شد 10از سپري شدن 

ــوع تمــرین4جلســه ي تمــرین مقــاومتی شــامل   Legن

Extentoin  ،Leg Curl  ،Bench press  ،Lat pull down 

        استفاده می شـد کـه تـوده هـاي عضـلانی بزرگـی را بـه کـار        

دو نوع تمرین مربوط به اندام فوقانی و دو تمرین هم . می گرفت

هنگام تمرین کـردن تمـام   ]. 14،21[ مربوط به اندام تحتانی بود

ی گروه هاي عضـلانی بـزرگ قبـل از تمرینـات گـروه عضـلان      

تمرینــات   کوچـک و تمرینــات  عضــلات چنــد مفصــلی قبــل از 

به همین دلیل ترتیب انجـام  . عضلات تک مفصلی انجام می شد

از چـپ بـه   کـه   تمرینات در هر جلسه بدین صورت تعیـین شـد  

                                  :عبارتند از  راست

Bench press_Lat pull down_Leg Extention_Leg 

Curl  

تکرارها با ریتم خاص و یکسان انجام می شد به طوري  تمام

انقباض کانسنتریک و اکسنتریک ظرف مدت دو ثانیه   که هر

یکنواختی ریتم  1002و  1001انجام می شد که با شمردن اعداد 

مرحله با ده تکرار و با  4تمرینات در. تمرین کنترل می شد

هر  انجام می شد و فاصله استراحت بین RM-10شدت هم 

این برنامه بر اساس  .ثانیه در نظر گرفته شده بود 90مرحله هم 

کسب بهترین پاسخ هورمونی حاد در مطالعات گذشته انتخاب 

].14،21[شده بود 

دقیقه پدال زدن با  30شامل  استقامتیجلسه ي تمرین 

 Maximal Heart در) Cycle ergometer(دوچرخه ي ثابت 

Rate 70 % ،از ماگزیمم ضربان قلب بودpadal cadence  بین

 *1RPMدقیقه مقدار 5و هر  نگه داشته می شد RPM 70تا 60

براي انجام تمرین . گردید کنترل و ارزیابی می Heart Rateو 

استقامتی افراد شرکت کننده قبل از شروع روند تمرین، تمرینات 

 براي گروههاي عضلانی فعال در) Stretching( کششی

دقیقه انجام می شد و سپس   10تمرینات مورد نظر به مدت 

دقیقه با میانگین مقاومت  7-5 افراد روي دوچرخه ثابت به مدت

روند گرم کردن  70تا  RPM 60وات و  85پوند و توان حدود  6

پس از انجام تمرین گرم کردن تمرینات . را انجام می دادند

 8انگین مقاومت دقیقه با می 30اصلی روي دوچرخه به مدت 

 Maximal Heart Rateبا ضربان قلب  70تا  RPM 60پوند و 
  

  

1. Revolution Per Minute

  .انجام شد% 70

 و تحملی تمرینات انجام ترکیبی شامل از آن جایی که روند

 رعایت منظور به جهت این به .بود مقاومتی تمرین انجام سپس

 ادامه در ترکیبی روند خونگیري، دفعات کاهش و اخلاقی اصول

 مقاومتی تمرینات دوره کی افزودن با و استقامتی روند تمرینات

2در تمرین ترکیبی .شد انجام مقاومتی، روند با شبیه کاملا
� )ER (

Cycle روي کننده ابتدا شرکت افراد Ergometer  در

Maximal Heart Rate %70  دقیقه تمرین 30به مدت      

دقیقه تا شروع تمرین مقاومتی  15کردند و بعد از آن  می

استراحت می نمودند؛ سپس در ادامه برنامه تمرین مقاومتی را 

  . انجام دادند

صبح به صورت ناشتا وارد  8افراد تحت مطالعه در ساعت 

جهت (محیط آزمایشگاه می شدند و مدتی در محیط آزمایشگاه 

سپس به  .می نشستند) ایجاد تطابق با شرایط وکاهش استرس

ت تصادفی یکی از روند هاي تمرینی یا دوره کنترل براي صور

در ابتدا به منظور اجتناب از تکرار فرو بردن  .فرد انتخاب می شد

هپارینه شده در  18شماره ) Angiocath(ک آنژیوکت یسوزن، 

در  آغاز خون گیري، در ورید سطحی دست کار گذاشته می شد و

  .می شدخون از فرد گرفته  ml3مرحله، مقدار  هر

ک نمونه خون، به یجلسات هر یک از روند هاي تمرینی  در

جهت دریافت  و .از فرد گرفته می شد "قبل از تمرین"عنوان 

نمونه خون در زمان  2 "پس از تمرین"نمونه خونی به عنوان 

از ) 45دقیقه ( دقیقه پس از تمرین 15 و) 30دقیقه (بلافاصله 

خون پس از تمرین ناشی  فرد گرفته میشدلزوم گرفتن دو نمونه

از ترشح ضربانی هورمون رشد بود بدین ترتیب با ترکیب شدن 

سرم نمونه هاي خونی در دقایق مذکور در واقع میانگینی از 

این روش قبلا  .مقدار ترشح هورمون رشد به دست می آمد

توسط بسیاري از محققین انجام شده است و ضمن آنکه عامل 

رشد را کنترل می نماید هیچگونه ضربانی بودن ترشح هورمون 

 لازم به ذکر است در روند .اختلالی در نتایج نیز ایجاد نمی کند

ER )Endurance+Resistance ( قبل، بلافاصله بعد تمرین

، و )45دقیقه ( دقیقه بعد تمرین استقامتی 15، و )30دقیقه (

 دقیقه( همچنین در ادامه تمرین بلافاصله بعد از تمرین مقاومتی

نمونه هاي ) 90دقیقه(دقیقه پس از تمرین مقاومتی  15و ) 75
  

  

2. Endurance-Resistance   
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دقیقه بعد  15سرم نمونه هاي بلافاصله و . خونی از فرد تهیه شد

  .تمرین با هم ترکیب می شدند

   : در جلسه ي دوره  کنترل، در شـروع دوره کنتـرل و دقـایق   

که از لحاظ زمانی با زمان هاي خـون گیـري   ( 90و 75 ،45 ،30

، خون )هاي استقامتی و مقاومتی کاملا مطابقت داشت در تمرین

بـا   45و 30خونی در دقایق  سرم نمونه ها .گیري  انجام می شد

 "عد از تمـرین ب"ن نمونه خونی کنترل ابه عنو هم ترکیب شده و

همچنین سرم نمونـه   مقاومتی محسوب شد؛ روند استقامتی و در

تـا بـه عنـوان     نیز با هم ترکیب می شـدند  90و 75هاي دقایق 

روند ترکیبـی مـورد بررسـی     "بعد از تمرین"نمونه خونی کنترل 

  .قرار گیرد

Totalمیزان هورمون  Testosterone (TT)  به روش

ELISA  و با استفاده ازTotal Testostron ELISA Kit 

 Diagnostics Biochem Canadaساخت کمپانی 

Inc,Ontario Canada  ارزیابی شد کهintraassay CV  

Freeمیزان هورمون . بود 022/0ng/mlو حساسیت آن  1/7%

Testosterone (FT)  به روشELISA  و با استفاده از

ELISA Kit ساخت کمپانیDiagnostic Biochem 

Canada Inc,ontariuo, Canada 17/0ت آن ـکه حساسی 

pg/ml  وintraassay CV 2/8% بود ارزیابی شد .  

و با استفاده  ELISAمیزان هورمون کورتیزول نیز به روش 

Diagnostic Biochemساخت کمپانی ELISA kitاز 

Canada Inc,ontariuo, Canada  کهintraassay CV 

میزان . بود ارزیابی شد 2/0ng/ml و حساسیت آن 5/6%

و با استفاده  Enzymatic Colorimetricلاکتات به روش 

که ) Randox ,Antrim ,UK( ساخت کمپانی  Lactate Kitاز

Intraassay CV 1/4%  4/0و حساسیتmg/dl   بود ارزیابی

 Colorrimetric Method میزان اسید چرب آزاد به روش. شد

exteraction با استفاده از کیت  وRandox, Antrim,UK  که

Intraassay CV 8/2% و حساسیت mmol/L05/0  بود

 SPSSبراي آنالیز داده ها از نرم افزار آماري . ارزیابی شد

براي  Paired T Testابتدا یک آزمون  .استفاده شد 14ویرایش 

میانگین پاسخ تمامی متغیرها در زمان قبل و بعد از پروتکل ها 

انجام شد سپس میانگین تغییر پاسخ هر یک از هورمون ها براي 

مورد  Repeated Measure ANOVAنوع پروتکل، بوسیله  3

میزان معنی داري آماري در . تجزیه و تحلیل قرار گرفت

05/0<P پذیرفته می شد.

  

  ها یافته

 از  GHغلظت ترکیبی و استقامتی مقاومتی، هاي روند در

 و% 208 ،%283 میزان به ترتیب به تمرین، از پس تا تمرین قبل

 تغییر کنترل رونددر ). P>05/0( داشت دار معنی افزایش% 120

 اختلاف گروهی بین مقایسه نتایج همچنین. نشد دیده دار معنی

. داد نشان ها روند سایر با کنترل گروه بین را داري معنی

 سایر به نسبت رشد هورمون پاسخ مقاومتی تمرین طی همچنین

 روند بین اما است، بوده دار معنی افزایش داراي ها تمرین

  ).1شکل ( نشد دیده داري معنی اختلاف ترکیبی و استقامتی

 مقاومتی، روند در تمرین از بعد تا تمرین قبل از TTمقدار

 % 4 و%  5/15 ،% 7/24 میزان به ترتیب به ترکیبی و استقامتی

 دار معنی افزایش این مقاومتی روند در تنها که یافت افزایش

 اختلاف گروهی بین مقایسه همچنیین). P>05/0( است بوده

  ).2شکل( نداد نشان را گروهها سایر بین داري معنی

 مقاومتی، روند در آن از بعد تا تمرین قبل ازFTهورمون

% 14 و% 14 ،% 28 میزان به ترتیب به ترکیبی و استقامتی

 در). P>05/0( است بوده دار معنی افزایش این که یافت افزایش

 بین مقایسه همچنین. نشد دیده دار معنی تغییر کنترل روند

 کنترل به نسبت مقاومتی روند بین داري معنی اختلاف گروهی

 دار معنی اختلاف گروهها سایر بین اما). P>05/0(داد  نشان را

  .)3شکل( نشد دیده

 از بعد تا تمرین قبل از کورتیزول حاضر،هورمون تحقیق رد

 به داري معنی طور به ترکیبی و استقامتی کنترل، روند 3 در آن

 ولی). >05/0P( یافت کاهش% 24 و% 31 ،%31 مقدار به ترتیب

 و قبل نتایج % )7 حدود( کاهش کمترین با مقاومتی تمرین در

 گروهی، بین بررسی نتایج). 4 شکل( نبود دار معنی تمرین از بعد

 مقاومتی روند در فقط کورتیزول پاسخ بین داري معنی اختلاف

 اختلاف دیگر گروه 3 بین ولی داد نشان ها روند سایر به نسبت

  .نشد دیده داري معنی

 و استقامتی مقاومتی، تمرین روند 3 طی خون لاکتات

 به داري معنی طور به تمرین از پس تا تمرین قبل از ترکیبی،

). >05/0P( یافت دار معنی افزایش %111 و% 88 ، %182 میزان

 بین بررسی نتایج. نشد دیده داري معنی تغییر کنترل گروه در
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 گروهها سایر با کنترل روند بین داري معنی اختلاف گروهی،

 با مقاومتی تمرین بین داري معنی اختلاف همچنین داد نشان

  بین داري معنی اختلاف ولی شد دیده ترکیبی و استقامتی تمرین

 مقدار استقامتی تمرین در نهات ).5 شکل( نشد دیده روند دو این

FFA معنی افزایش آن از پس تا تمرین قبل از % 85 میزان به 

 تغییر کنترل و مقاومتی هاي روند در). P>05/0( داشت دار

 تمرین قبل از FFA مقدار ترکیبی تمرین در. نشد دیده دار معنی

 افزاش این که یافت افزایش% 28 میزان به تمرین از پس تا

 اختلاف گروهی بین مقایسه نتایج همچنین .است نبوده دار معنی

 داد نشان را ها سایر روند با استقامتی روند بین را داري معنی

)05/0<P .(نبود تمرینات سایر بین داري معنی اختلاف ولی 

  ).6شکل(

  بحث

 روند 3 هر از پس GHکه داد نشان مطالعه این نتایج

 بین بررسی نتایج همچنین یافت، دار معنی افزایش تمرینی

 روند سه به مربوط GHپاسخ بین را داري معنی تفاوت گروهی

 

در  p>05/0نشـان دهنـده    . *خطاي معیار میـانگین مـی باشـند    ±مقادیر به صورت میانگین . گروهها در کننده شرکت افراد رشد هورمون حاد پاسخ میانگین مقایسه -1شکل 

  .    در گروه کنترل مقایسه بین شروع و پایان دوره کنترل می باشد .مقایسه قبل تمرین با بعد تمرین می باشد
  R: Resistance, E: Endurance, ER: Endurance-Resistance, C: Control       

  
ــ  ــانگین مقایســه -2کلش ــراد TT حــاد پاســخ می ــده شــرکت اف ــا در کنن ــانگین  . گروهه ــه صــورت می ــادیر ب ــی باشــند  ±مق ــانگین م ــار می ــده  . *خطــاي معی نشــان دهن

05/0<p در گروه کنترل مقایسه بین شروع دوره کنترل و پایان دوره کنترل می باشد.در مقایسه قبل تمرین با بعد تمرین می باشد .  
 R: Resistance , E: Endurance , ER: Endurance-Resistance , C: Control         
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  .نبود دار معنی کاهش

 تمرینی برنامه هر در عضلانی توان و استقامت

 نقطه از. باشد می برنامه ضروري جزء یک 

 توان و استقامت قدرت، مجدد کسب یا و بهبودي

 براي همچنین بلکه بدنی تناسب آوردن بدست

 آسیب از پس رقابتی فانکشنال سطح یک به ورزشکار

 استقامتی مقاومتی، هاي روند که بود این مطالعه،

 کورتیزول و  GH، TT،FT حاد هاي پاسخ 

  ایجاد پروتکل، 3 این بین موجود هاي تفاوت 

 
ــی باشــند  ± ــانگین م ــار می ــده  . *خطــاي معی نشــان دهن

  . در گروه کنترل مقایسه بین شروع دوره کنترل و پایان دوره کنترل می باشد
R: Resistance, E: Endurance, ER: Endurance

  
در مقایسه  p>05/0نشان دهنده  . *خطاي معیار میانگین می باشند

                 
R: Resistance, E: Endurance, ER: Endurance
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  مقایسه پاسخ حاد هورمونی متعاقب تمرین

GH معنی بطور مقاومتی روند از پس 

 مقاومتی روند در تنها TTاست بوده

 معنی تفاوت گروهی بین مقایسه و

 و است داشته دار معنی افزایش روند

 نسبت مقاومتی روند بین داري معنی

 دار معنی بطور روند سه از بعد 

 روند بین داري معنی تفاوت گروهی

 روند در تنها آزاد چرب اسید. داد

 روند در کورتیزول. است داشته

 روند در ولی داشت دار معنی کاهش

کاهش این مقاومتی

استقامت قدرت، توسعه

 ورزشکار یک براي

بهبودي ورزشی، نظر

بدست براي تنها نه

ورزشکار بازگرداندن

  .است مهم بسیار

مطالعه، این فرضیه

 تواند می ترکیبی و

 خاطر به را متفاوتی

ــانگین پاســخ حــاد   ــا  FTمقایســه می ــده در گروهه ــراد شــرکت کنن ــانگین  . اف ــه صــورت می ــادیر ب ±مق

در گروه کنترل مقایسه بین شروع دوره کنترل و پایان دوره کنترل می باشد.در مقایسه قبل تمرین با بعد تمرین می باشد
R: Resistance, E: Endurance, ER: Endurance-Resistance, C: Control  

خطاي معیار میانگین می باشند ±مقادیر به صورت میانگین . مقایسه میانگین پاسخ حاد کورتیزول افراد شرکت کننده در گروهها 

               .         در گروه کنترل مقایسه بین شروع دوره کنترل و پایان دوره کنترل می باشد
R: Resistance, E: Endurance, ER: Endurance-Resistance, C: Control

* *
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مقایسه پاسخ حاد هورمونی متعاقب تمرین
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 GHپاسخ که بطوري داد نشان

بوده دیگر روند دو از بزرگتر دار

و. است یافته دار معنی افزایش

روند سه در  FT.نداد نشان داري

معنی تفاوت گروهی بین مقایسه

 لاکتات. داد نشان کنترل به

گروهی بین مقایسه. یافت افزایش

داد نشان را سایرین با مقاومتی

داشته دار معنی افزایش استقامتی

کاهش کنترل و ترکیبی استقامتی،

ــکل ــانگین پاســخ حــاد   -3ش مقایســه می

05/0<p در مقایسه قبل تمرین با بعد تمرین می باشد

مقایسه میانگین پاسخ حاد کورتیزول افراد شرکت کننده در گروهها  - 4شکل

در گروه کنترل مقایسه بین شروع دوره کنترل و پایان دوره کنترل می باشد.قبل تمرین با بعد تمرین می باشد

PRE

POST

PRE

POST
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 سالم زن 30 راروي اي مطالعه) 2001( سال

 در و استقامتی تمرین روز یک در کننده شرکت

 یک در و. دادند انجام مقاومتی تمرین افراد 

 تمرین. گرفتند قرار ازمایش مورد کنترل گروه

 در cycling ثابت دوچرخه از استفاده دقیقه

 3 شامل مقاومتی تمرین و بود قلب ضربان

 هیچ افراد کنترل گروه در بود تمرین نوع 8 و

 معنی طور به رشد هورمون پاسخ. دادند نمی انجام

 کنترل گروه به نسبت مقاومتی و استقامتی

 فعال و لاکتات افزایش به را آن علت محققان

 
در مقایسه قبل تمرین با بعد تمرین  p>05/0نشان دهنده  . *خطاي معیار میانگین می باشند

   R: Resistance, E: Endurance, ER: Endurance

در مقایسـه   p>05/0نشـان دهنـده    . *خطاي معیار میانگین می باشـند 

R: Resistance, E: Endurance, ER: Endurance
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 بر علاوه و دارد ارتباط پروتئین سنتز

 کندش و مستقیم طریق از را پلاسما

 نقش دیگر از. کند حفظ ها چربی 

 تحریک کلاژن، سنتز افزایش به

  .کرد اشاره ایمنی سیستم فانکشن

 و هستند متنوع خیلی رشد هورمون

 هاي بافت مختلف، مولکولی وزن 

 عضله ایمنی، سلولهاي استخوان، 

  .]13،18[ باشد می کبد بافت

Consitt سال در

شرکت افراد داد انجام

 همان بعد ي هفته

گروه عنوان به روز

دقیقه 40 شامل تحملی

ضربان ماگزیمم از 75%

و تکرار ده و مرحله

انجام را تمرینی نوع

استقامتی تمرینات در داري

محققان که بود بیشتر

خطاي معیار میانگین می باشند ±مقادیر به صورت میانگین . مقایسه میانگین پاسخ حاد لاکتات افراد شرکت کننده در گروهها

  .                        در گروه کنترل مقایسه بین شروع دوره کنترل و پایان دوره کنترل می باشد

R: Resistance, E: Endurance, ER: Endurance-Resistance, C: Control       

FFA خطاي معیار میانگین می باشـند  ±مقادیر به صورت میانگین . افراد شرکت کننده در گروهها

  .در گروه کنترل مقایسه بین شروع دوره کنترل و پایان دوره کنترل می باشد
R: Resistance, E: Endurance, ER: Endurance-Resistance, C: Control  

*
*

E ER C

PRE

POST

*

E ER C

PRE

POST

  فیزیولوژي و فارماکولوژي
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  .کند

سنتز به ابتدائا رشد هورمون

پلاسما گلوکز غلظت تواند می آن

 و ها کربوهیدرات متابولیسم بر

به توان می رشد هورمون هاي

فانکشن افزایش و غضروف رشد

هورمون براي هدف هاي بافت

 داراي رشد هورمون هاي گونه

 شامل که دارند مختلفی هدف

بافت و چربی هاي سلول اسکلتی،

مقایسه میانگین پاسخ حاد لاکتات افراد شرکت کننده در گروهها -5شکل

در گروه کنترل مقایسه بین شروع دوره کنترل و پایان دوره کنترل می باشد .می باشد

FFAمقایسه میانگین پاسخ حاد  -6شکل 

در گروه کنترل مقایسه بین شروع دوره کنترل و پایان دوره کنترل می باشد .قبل تمرین با بعد تمرین می باشد

PRE

POST

PRE

POST
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 به نیاز و مقاومتی تمرین در بزرگ عضلانی گروههاي شدن

  .]5[ دادند نسبت استقامتی درتمرین اکسیژن

Goto (2005) شدت با استقامتی تمرین انجام که داد نشان 

50%VO2 max باعث تردمیل روي دقیقه 60 مدت به 

 تمرین قبل استقامتی تمرین انجام اما است، شده GHافزایش

 علت، بیان در آنها. داد کاهش را رشد هورمون پاسخ مقاومتی

 که برند می نام را استقامتی تمرین بعد FFAمقدار رفتن بالا

  .]7[ باشد داشته رشد هورمون ترشح روي مهاري اثر تواند می

 مرد 10 روي بر را اي مطالعه) 2009( همکاران و صدقی

 غیر صورت به مقاومتی تمرینات انجام سابقه که سالم جوان

 تمرین 3 شامل تمرین روند که داد انجام داشتند را اي حرفه

 هاي اندام به مربوط تمرین 3 و فوقانی هاي اندام به مربوط

 روز سه در را انقباضی تریال 3 کننده شرکت افراد. بود تحتانی

 انجام روز از یکسانی زمان در و هفته یک حداقل فاصله با جدا

 انقباضی فعالیت 3 هر از پس GHکه داد نشان نتایج. دادند

 و کانسنتریک هاي تریال از پس فقط ولی یافت افزایش

 GH پاسخ و. بود دار معنی افزایش این اکسنتریک–کانسنتریک

 که است بوده بیشتر ها روند سایر به نسبت کانسنتریک تریال در

 واحدهاي بکارگیري و بیشتر لاکتات افزایش از ناشی را آن علت

 روند 3 در رشد هورمون پاسخ. است دانسته بیشتر حرکتی

 علت بیان در آنها .بود دار معنی کنترل گروه به نسبت تمرینی

 شدن فعال بیشتر، لاکتات تولید که داشتند بیان خود مشاهدات

 طی بیشتر کورتیزول پاسخ همچنین و بزرگتر عضلانی گروهاي

 گروهها سایر به نسبت را رشد هورمون پاسخ مقاومتی تمرین

 به نیاز استقامتی تمرین طی همچنین .است داده افزایش

 مقدار نسبی افزایش موجب لاکتات تولید و بیشتر اکسیژن

  .]21[ است شده رشد هورمون

 مقاومتی، روند 3 هر طی رشد هورمون حاضر تحقیق در

 هیچ کنترل گروه در. داشت دار معنی افزایش ترکیبی و استقامتی

 که داد نشان نتایج همچنین. نشد دیده داري معنی تغییر

 استقامتی از بالاتر داري معنی بطور مقاومتی روند در  GHپاسخ

 هورمون پاسخ بین داري معنی تفاوت ولی است بوده ترکیبی و

 با مطالعه این در. نشد دیده استقامتی و ترکیبی روند در رشد

 ترشح ارتباط تحقیق، ادبیات در محدودي هاي گزارش به توجه

 قرار بررسی مورد نیز(FFA) آزاد چرب اسید با رشد هورمون

  .گرفت

 در انتقال براي آب در محلول غیر صورت به آزاد چرب اسید

 اسید. یابد می اتصال پلاسما آلبومین پروتئین به بدن سراسر

 بافتها از بسیاري براي سوخت مهم منبع یک عنوان به آزاد چرب

 و. کند می تولید زیادي ATPو گیرد می قرار استفاده مورد

 استفاده انرژي تولید براي گلوکز یا چرب اسید از ها سلول بیشتر

 انرژي تولید براي قلب عضله و اسکلتی عضلات. کنند می

 اصلی سوخت که حالی در کنند می استفاده چرب اسید از ترجیحا

  .]3[ باشد می گلوکز مغز

V.Stich تحملی تمرین که دادند نشان) 2000( همکارانش 

 را لیپولیزاسیون علت آنها .است شده لیپولیز افزایش موجب حاد

  .]23[ اند دانسته انسولین کاهش و اپینفرین افزایش

Kazushige Goto روند دو بررسی با) 2005( همکارانش و 

  که دادند نشان مقاومتی-استقامتی تمرین نوع و مقاومتی

 است یافته افزایش دار معنی بطور ترکیبی تمرین در  FFAمقدار

 آنها نشد دیده دار معنی تغییر مقاومتی تمرین از پس حالیکه در

 لیپولیزاسیون را استقامتی تمرین از پسFFAافزایش علت

  .]7[ اند دانسته

 احتمالا متوسط شدت با استقامتی تمرین حاضر تحقیق در

 افزایش که شده چربی هاي دربافت Lipolysisافزایش باعث

 است داشته دنبال به را گلیسرول و خون در آزاد چرب هاي اسید

 روي را حاد استقامتی روند اثر که Savard R]20[ مطالعه با که

 تمرین در. است همسو کرده، بررسی چربی هاي بافت متابولیسم

 ها کربوهیدرات تمرین براي اصلی سوخت بالا شدت با مقاومتی

 تمرین نوع این از پس FFAمقدار نکردن تغییر لذا باشند می

مقدار ترکیبی تمرین طی رسد می نظر به .رسد می بنظر منطقی

FFA  به اما یافته افزایش استقامتی تمرین روند انجام از پس 

 احتمالا که است یافته کاهش دوباره مقاومتی تمرین انجام دنبال

 سمت به چربی از تمرین اصلی سوخت تغییر علت به

 تمرین متعاقب خون آزاد چرب اسید از استفاده و کربوهیدرات

 همسو نیز ]Goto]7 مطالعه با که باشد یافتهش افزای استقامتی

 شناخته کامل بطور آزاد چرب اسید مهاري مکانیزم اگرچه.است

 اثر هیپوتالاموس روي FFAکه رسد می بنظر اما است نشده

 را GHترشح و داده افزایش را سوماتواستاتین مقدار و گذاشته

  .دارد بیشتر هاي بررسی به نیاز مساله این که] 7[ کند می مهار

  نیز Casanueva et al]4[ گزارش با مطالعه این نتایج

 GHترشح کاهش در مهمی نقش FFAافزایش که داد نشان
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 که داد نشان Maccario et al]15[ بعلاوه. است سازگار داشته،

 در چه اگر. کند می مهار را GHRHترشح FFAحاد افزایش

 است نکرده مهار را رشد هورمون کاملا چرب اسید مطالعه این

 کرد بیان توان می نتیجه در. است داده کاهش را آن ترشح بلکه

 رشد هورمون پاسخ ایجاد ضمن ترکیبی و استقامتی تمرین که

   .است داشته بر در هم را چربی ساز و سوخت

 work loadبه نسبت تمرین مدت طول اثر که آنجایی از

 مطالعه این در دارد، هورمونی حاد هاي پاسخ روي کمتري تاثیر

 تحملی و مقاومتی تمرینات شامل که( ترکیبی تمرین شد سعی

 میزان با مشابه دقیقا تحملی و مقاومتی تمرین work load) بود

 واقع در. باشد تنهایی به گروهها از یک هر در ها تمرین این لود

 در روند سه هر در work loadدادن قرار یکسان با مطالعه این

 عامل یک عنوان به تمرین لود بودن متفاوت از تا داشت نظر

 افزایش به منجر مساله همین اما نماید جلوگیري مخدوشگر

 است شده دیگر تمرین دو به نسبت ترکیبی تمرین زمان مدت

 به توجه با بنابراین. است بوده ناپذیر اجتناب مطالعه این در که

 عامل که حال عین در که است این بر اعتقاد حاضر مطالعه نتایج

 روي تواند می گذار تاثیر عامل یک عنوان به تمرین مدت طول

 موثر ها هورمون دیگر روي تاثیرش متعاقبا و FFA ترشح مقدار

 سایر ترشح روي FFAمهاري الگوي و روند در تاثیري اما باشد

  .ندارد هورمونها

 افزایش مقاومتی پروتکل بعد TTو FTمقدار مطالعه این در

 ]10[ ، Hakkinen]8[ مطالعه با که است داشته دار معنی

Kreamer 1[ و[Ahtianen ضمن در. است بوده همسو 

  آن علت که است بوده مقاومتی روند FTو TTپاسخ بیشترین

 زمان بودن کم تمرین، بالاي حجم و شدت از ناشی توان می را

 عضلانی گروههاي شدن فعال تمرین، مراحل بین استراحت

 تمرین بعد FTو TTمقدار. دانست بیشتر لاکتات تولید و بزرگتر

 معنی افزایش این FTدرمورد تنها که داشته افزایش استقامتی

 و آدنرژیک فعالیت افزایش با توان می را یافته این. بود دار

 ترکیبی روند طی که است حالی در این. ستناد مرتبط سمپاتیک

 در TT و FTپاسخ و است داشته دار معنی افزایش FTتنها

 رسد می بنظر که بود کمتر مقاومتی به نسبت ترکیبی روند

 ترشح استقامتی تمرین بعد آزاد چرب هاي اسید افزایش

 مطالعات به نیاز مساله این هک است، کرده مهار را تستوسترون

  .دارد بیشتري

 باعث حاد مقاومتی تمرین که است داده نشان مطالعات

 بصورت ها زن و مردها در ACTHو کورتیزول مقدار افزایش

 پاسخ که است داده نشان مطالعات همچنین. است شده یکسان

 دهند می انجام استقامتی تمرین که ورزشکارانی در کورتیزول

 کمتر دهند می انجام مقاومتی تمرین که ورزشکارانی به نسبت

 و  تمرین حجم مدت، شدت، به تمرین به کورتیزول پاسخ .است

 وحجم مدت شدت، چقدر هر. دارد بستگی استراحت هاي دوره

 به کورتیزول پاسخ باشد کوتاه استراحت هاي ودوره بالا تمرین

  .]18[ است بیشتر تمرین

 شدت با Leg Pressست 8 که دادند نشان) 1998( کرامر

10RM  بیشتر پاسخ باعث دقیقه 1 ستی بین استراحت و 

 3 آن ي مرحله بین استراحت که روندي به نسبت کورتیزول

 استرس خاطر به افزایش این علت که است شده بوده، دقیقه

 عصبی کننده تنظیم هاي مکانیسم همچنین و بیشتر فیزیکی

 و حرکتی کورتکس بین ارتباط و بالاتر مغزي مراکز به مربوط

  .]14[ باشد می آدرنال -هیپوفیز-هیپوتالاموس محور

 کورتیزول پاسخ که دادند نشان) 2009( همکاران و صدقی

 داري معنی بطور CON-ECCو  CON،ECCتریال 3 طی

 خاطر به کورتیزول سطح در کاهش این که یافت کاهش

Diurnal variation تریال در کاهش این همچنین. بود CON 

 فعالیت ماهیت را آن علت که است بوده کمتر ECCبه نسبت

 و حرکتی هاي واحد فراخوانی باعث چون دانسته CONانقباضی

  .]21[ شود می بیشتر لاکتات تولید و بیشتر سمپاتیکی فعالیت

 و ترکیبی استقامتی، روند 2 طی کورتیزول حاضر، تحقیق در

 داري معنی بطور تمرین، از پس تا تمرین قبل از کنترل گروه

 کورتیزول سطح در کاهش این که رسد می نظر به. یافت کاهش

 چنانچه باشد، Diurnal variationاز ناشی مطالعه این در

 از بعد و تمرین قبل خونی هاي نمونه بین زیادي زمانی فاصله

 صبح، ابتداي در کورتیزول که آنجایی از و داشت وجود آن

 یابد، می کاهش زمان گذشت با و باشد می دارا را سطح بالاترین

 رسد می نظر به منطقی مطالعه این در کاهش روند این

]18،21[ .  

 مقاومتی روند طی کورتیزول که داد نشان نتایج همچنین

 لاکتات تولید به را آن دلیل توان می که نداشته دار معنی کاهش

 بافتی آسیب لاااحتم و فیزیکی هاي استرس همچنین بیشتر،

 محور بیشتر تحریک موجب نهایتا که داد نسبت بیشتر
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 علت به ترکیبی روند در. شود می آدرنال-هیپوفیز-هیپوتالاموس

 هاي محدودیت جزء که تمرین زمان مدت بودن طولانی

  .است داشته دار معنی کاهش کورتیزول بود پژوهش

 مقاومتی، تمرین 3 هر در لاکتات غلظت حاضر، تحقیق در

 در افزایش این که داریافت معنی افزایش ترکیبی و استقامتی

 همسو  Consitt]5[ مطالعه با که است بوده بیشتر مقاومتی روند

  . است بوده

 همچنین و مقاومتی تمرین شدت بودن بالا آن، علت

 تولید. است هوازي بی مکانیسم طریق از ATPتولید مکانیسم

 که بود کمتر دیگر روند دو به نسبت استقامتی تمرین در لاکتات

  . است هوازي طریق از انرژي تولید مکانیسم بخاطر

 ترکیبی تمرین در لاکتات پاسخ بودن کمتر علت بیان در

 در کورتیزول بیشتر کاهش به را آن توان می مقاومتی به نسبت

 مستقیمی ارتباط چون دانست مقاومتی به نسبت ترکیبی تمرین

 Diurnal خاطر به و دارد وجود لاکتات پاسخ و کورتیزول بین

Variation تمرین طی کورتیزول دار معنی کاهش و کورتیزول 

 ترکیبی روند در لاکتات پاسخ که میرسد بنظر منطقی ترکیبی

.]21[ باشد کمتر مقاومتی به نسبت

 که نمود بیان میتوان مطالعه این نتایج به توجه با مجموع در

 پاسخ و بزرگتر متابولیکی استرس به توجه با مقاومتی پروتکل

 و توسعه جهت مناسبتري آنابولیک محیط بیشتر هورمونی

 فراهم دیگر روند دو به نسبت عضلانی هاي فیبر هایپرتروفی

 عارضه بدون و موثر روشهاي ارائه جنبه از مساله این آورد می

 اهمییت حائز جوانان در خصوصا تمرینات طریق از قدرت روي

 آزاد چرب اسید ترشح علت به استقامتی تمرین همچنین. است

 این که است موثر TT و GH ترشح مهار یا کاهش روي احتمالا

.دارد بیشتري مطالعات به نیاز مساله

  سپاسگزاري

همکاري  این تحقیق با حمایت مالی دانشگاه تربیت مدرس و با

مرکز تحقیقات غدد و متابولیسم دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی 

مراتب قدردانی خود را از  این مقاله، نویسندگان. تهران میسر گردید

مراکز مذکور و همچنین کارشناسان آزمایشگاه مرکز تحقیقات غدد و 

  .متابولیسم، اعلام می دارند
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