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  ده يچك
 ـ يها آزمون تأثير به مربوط يها ينگران و متناقض جينتا به توجه با: سابقه و هدف  پاسـخ  بـر  سـاز  وامانـده  يورزش

 پاسـخ  بـر  آسـتراند  ساز وامانده يورزش آزمون اثر تعيين منظور به مطالعه اين رفعال،يغ افراد در كيستميس يالتهاب
  .شد انجام رفعاليغ سالم مردان سرم C (CRP)-يواكنش نيپروتئ و) IL-6( 6-نينترلوكيا

-24 سن( رفعاليغ سالم مرد داوطلب 10 يرو بعد/قبل يتجرب مهين يها طرح قالب در حاضر تحقيق :ها مواد و روش
. شـد  اجـرا  آسـتراند  كارسـنج  چـرخ  يهواز آزمون در كننده شركت) Kg/m2 25-20 يبدن ي توده شاخص و سال 20

 ـ نيپـروتئ  و 6-اينترلوكين ميزان. شدند يآور جمع يورزش آزمون از بعد و قبل بلافاصله يخون يها نمونه  C-يواكنش
 پلاسـمايي  زوليكورت و نينفر ياپ ميزان چنين، هم. شد يگير اندازه يايمنوفتومتر و الايزا يها روش با ترتيب به يسرم

  .شد يبررس الايزا روش از استفاده با) كنترل يرهايمتغ عنوان به(
 و 3/1 حـدود  تا ترتيب به سرم CRP و IL-6 مقادير كه است يحاك ساز وامانده آزمون انجام از پس جينتا :ها يافته

 ـگ انـدازه  مقادير تمام حال، نيا با). >001/0P( است افتهي شيافزا دار يمعن طور به برابر 4/2  ي محـدوده  در شـده  يري
 1/1 و 7/2 حدود تا ترتيب به پلاسمايي زوليكورت و نينفر ياپ ميزان علاوه، به. داشتند قرار سالم افراد به مربوط يطبيع
  .)>001/0P( كرد پيدا شيافزا دار يمعن طور به برابر

 سـطح  التهاب باعث آستراند كارسنج چرخ آزمون كه گرفت جهينت توان يم حاضر، يها افتهي اساس بر :گيري نتيجه
 نيا اما شود؛ يم) پلاسما كورتيزول و نينفر ياپ( ياسترس يها هورمون در افزايش و) سرم CRP و IL-6 افزايش( پايين

  .باشد ينم مضر فعال ريغ سالم مردان يبرا راتييتغ
   

  ، تست ورزش 6‐پروتئين واكنش دهنده سي، اينترلوكين: هاي كليدي واژه
  

  مقدمه
 كه هستند يتشخيص ابزارهاي جمله از ورزشي هاي آزمون

 يـا  يهـواز  تـوان  تعيـين  يبرا يبالين يها روش ساير كنار در
 بـا ]. 1-3[ شـوند  يم گرفته كار هب انسان عروقي -قلبي سلامت

 و هـا  آزمـون  انجـام  كـه  معتقدنـد  محققـين  از يبرخ حال، اين

 فشارآفرين عامل عنوان به است ممكن ساز وامانده يها فعاليت
 و يالتهـاب  يها پاسخ بروز باعث يدفاع گاه دست گر سركوب و

 سيسـتميك  التهـاب  يهـا  شـاخص  از يبرخ نامطلوب افزايش
 مثـال،  عنـوان  به]. 4-6[ شود آتروژنيك يفرآيندها در درگير

Meyer ـ ركـاب  يهـا  وهلـه  كـه  داشتند اشاره كاران هم و   يزن

  :afshar.jafari@gmail.com                   Email                         0411-3356008:نمابر    09141168561  :تلفننويسنده مسئول،  *
]  3/5/1391:تاريخ پذيرش 2/5/1390 :تاريخ دريافت
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 فواصـل  بـا  تكـرار  هشـت  بـا  يا هيثان 10( مكرر و مدت كوتاه
 و 6-نينترلــوكيا افــزايش موجــب) يا قــهيدق پــنج اســتراحت

 يسـرم C (C-reactive protein: CRP) -يواكنش ـ نيپـروتئ 
 كـاران  هم و Collins ي مطالعه نتايج كه يحال در]. 7[ شوند يم

  شـاخص  دو ايـن  سطوح در يافزايش گونه هيچ كه است يحاك
 هـر  بـه ]. 8[ شـود  ينم مشاهده يورزش آزمون متعاقب يالتهاب
 ماهيـت  بـا  مرتبط ها ينگران و ابهامات يبرخ به توجه با حال،
 بـه  يرس ـ دسـت  عـدم  و] 9[ يورزش ـ يهـا  آزمون يزا التهاب

 يهـا  آزمـون  بـودن  ايمـن  با رابطه در جامع و مدون مطالعات
 آزمـون  تـأثير  تعيـين  يراسـتا  در حاضـر  تحقيق ساز، وامانده

ــده ورزشــي  Astrand's exhaustive(  آســتراند ســاز وامان

exercise test (يواكنش ـ پروتئين و 6-اينترلوكين پاسخ بر-C 
 خصــوص در تــا شــد انجــام غيرفعــال ســالم مــردان يســرم

 يبالين يها يبررس در آزمون اين از استفاده عدم يا يكارگير هب
  .داد ارايه يپيشنهادات غيرفعال مردان به مربوط
 

  ها مواد و روش
ــتأ از پــس حاضــر ي مطالعــه  در اخــلاق ي تــهيكم از ديي

 طـرح  يـك  قالـب  در تبريـز  يپزشـك  علوم دانشگاه پژوهش
 يدانشـجو  مـرد  10 يرو بعـد  و قبل يگروه تك تجربي نيمه
 گونه هر يا عفونت ،يتنفس -يقلب يبيمار به ابتلاء بدون( سالم
 غيرفعال ،...) و آسم ك،يمتابول سندروم ابت،يد( خاص يبيمار

 يغيرسـيگار  و) گذشته ماه شش در منظم يبدن فعاليت بدون(
 طـرح  در شـركت  يكار هم ي  اعلاميه توزيع از پس. شد انجام
 در داوطلـب  نفـر  26 تبريز، دانشگاه دانشجويان بين در تحقيق
 بـا  داوطلبـين  ي همـه . كردنـد  پيـدا  حضور يهماهنگ ي جلسه
 و سـلامتي  هـاي  نامـه  پرسـش  و آگاهانـه  رضايت فرم تكميل
. گرفتند قرار يپزشك معاينات مورد ساعته، 24 يا تغذيه يادآمد

 يپيكرســنج هــاي شــاخص تحقيــق، شــروع از قبــل هفتــه دو
 چربي درصد و بدن ي توده شاخص ،وزن قد،) آنتروپومتريك(

 سـه  فرمول و يپوست  يسنج ضخامت روش از استفاده با( بدن
 شـد  يگيـر  اندازه) كايآمر يورزش يپزشك ي دانشكده يا نقطه

 درصـد  و  تـوده  شـاخص  سـن،  گرفتن نظر در با سپس]. 10[

 ـ مطالعات نتايج به توجه با و بدن يچرب  اول يخطـا  بـا ( يقبل
 بـين  از يتصـادف  طور به) دهم هشت آزمون توان و صدم پنج

 آزمـون  ياجرا در شركت منظور به يآزمودن نفر 10 داوطلبان
 شـد  خواسته ها يآزمودن از البته،. شد انتخاب آستراند يورزش

 ـ اطلاع بدون و سرخود طور به تا  گونـه  هـر  مصـرف  از ،يقبل
 و سـنگين  يبـدن  يها فعاليت انجام و يضدالتهاب مكمل يا دارو

  .نمايند پرهيز يورزش آزمون ياجرا از قبل غيرمرسوم
 100 ي اوليـه  كار بار با آستراند ساز وامانده يهواز آزمون

 كارسـنج  چـرخ  يرو) دقيقـه /متـر  كيلوگرم 600 معادل( وات
(Ergo metrics 800S, Sensor Medics, Yorba Linda, USA)  بـا 

 ـ 50 يزن ركاب سرعت  بـار  افـزايش  و دقيقـه  در بـار  60 يال
 انجـام  يوامانـدگ  سرحد تا دقيقه سه هر در وات 50 يتدريج
 بـا  يورزش ـ قـرارداد  در شـركت  از قبل ها يآزمودن]. 11[ شد

 بـدن  دقيقـه  15 مدت يط ينرمش و يكشش حركات از استفاده
 و يمتـوال  روز پـنج  يط ها يآزمودن ي همه. كردند گرم را خود
 ـ 16 سـاعت ( سان يك شرايط در  ـ 22 يدمـا  ،20 يال  25 يال

 ـ 50ينسـب  رطوبـت  و گراد يسانت ي درجه  در) درصـد  55 يال
  .داشتند شركت تحقيق
 آخرين ،يگير خون ي مرحله اولين از قبل ساعت سه
 از علاوه، به. شد داده ها يآزمودن ي همه به غذايي ي وعده
 ياجرا از قبل ساعت يك كه شد خواسته كنندگان شركت
 يها نوشابه قهوه، نوشيدن غذا، خوردن از ساز وامانده آزمون
 ها يآزمودن ي همه حال، اين با. نمايند پرهيز ياسيد و يقند
. داشتند يرس دست نوشيدن يبرا آب به آزمون مراحل تمام در
 پنج حدود در يورزش قرارداد ياجرا از قبل ساعت نيم

 چپ  (Antecubital vein)يآرنج  پيش ديور از خون ليتر ميلي
 حدود). يگير خون ي مرحله اولين( شد تهيه ها يآزمودن ي همه
 به سرم تهيه منظور به يخون يها نمونه از ليتر يميل نيم دو

 يال 15 مدت به و ريخته ضدانعقاد ي ماده فاقد يها ويال درون
 ليتر يميل نيم و دو. شد يدار نگه اطاق يدما در دقيقه 30
 هماتولوژيك يها شاخص يگير اندازه منظور به نيز مانده يباق

(Complete blood count, CBC) ياسترس يها هورمون و 
 ي ماده يحاو يها ويال به پلاسمايي كورتيزول و نفرين ياپ
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 (Ethylene diamine tetra acetic acid, K2EDTA) ضدانعقاد

 يگير خون ي مرحله دومين. شد زده هم به خوب و ريخته
 ي همه. شد انجام آستراند آزمون ي خاتمه از پس بلافاصله

 ي درجه 80 يمنها يدما در  آزمايش زمان تا ها نمونه
  .شدند  يدار نگه گراد يسانت

 با ترتيب به يسرم C-يواكنش پروتئين و 6 -اينترلوكين
 هلند ساخت( Sanquin يآزمايشگاه يها كيت از استفاده

DL=0.2pg/ml (الايزا روش و  (Enzyme-linked 
immunoabsorbent assay, ELISA)  آزمون پارس و 

 ايمنوفوتومتري روش و) ايران ساخت(

(Immunophotometry) يها شاخص. شدند گيري اندازه 
 Technicon سلولي گر شمارش از استفاده با نيز كيهماتولوژ

 از يناش فشار كنترل يراستا در. شد تعيين وان - اچ ي شيوه به
 و نفرين ياپ ياسترس يها هورمون ميزان آستراند، آزمون انجام

 IBL شركت يها كيت از استفاده با نيز پلاسمايي كورتيزول

 DL=0.01 ng/ml and for adrenalin and 2.5) آلمان ساخت

ng/ml for Cortisol) علاوه، به. شد يگير اندازه الايزا روش و 
 طيشرا و يورزش تيفعال زودگذر اثرات حذف منظور به

 با خون حجم راتييتغ ،يخون يها شاخص يرو يشگاهيآزما
  ].12[ شد محاسبه  Costillو Dill فرمول از استفاده
) رنوفياسـم  -كلمـوگروف  آزمـون  نتايج( يطبيع يها داده

 و ميـانگين  صـورت  بـه  يورزش ـ آزمـون  ياجرا از بعد و قبل
) Paired t-test( بسـته  هـم  t  آزمون كمك با استاندارد انحراف
 تغييـرات  ي  دامنـه  زمان هم ي رابطه و گرفت قرار يبررس مورد

 يبررس ـ) Spearman( اسـپيرمن  يبسـتگ  هم آزمون با متغيرها
 يآمـار  افـزار  نـرم  از استفاده با يآمار يها تحليل ي همه. شد

SPSS/PASW ــت ــدوز تح ــخه وين  Statistical( 18 ي نس

Package for the Social Sciences/ Predictive Analytics 
Software (شد انجام درصد پنج يدار يمعن سطح در.  

  

  نتايج
 و يجسـمان  ،يفـرد  مشخصـات  معيـار  انحراف و نيانگيم

 ي شـماره  جـدول  در مطالعـه  مورد يها يآزمودن يفيزيولوژيك
 خـون  يهـا  لكوسيت تعداد ميانگين. است شده داده نشان يك

. اسـت  شده آورده دو جدول در نيز آن يها زيرگروه و محيطي
 يها شاخص و پلاسما ياسترس يها هورمون ميانگين علاوه، به

 و قبـل  يسـرم  C-يواكنش ـ نيپـروتئ  و 6-اينترلـوكين  يالتهاب
 داده نشـان  سـه  جـدول  در آستراند ساز وامانده آزمون متعاقب
  .است شده

 يها زيرگروه و محيطي يخون يها لكوسيت تعداد ميانگين
 دار يمعن طور به آستراند ساز وامانده يورزش آزمون متعاقب آن

 ميـزان  تـرين  بـيش  حال، اين با). >001/0P( كرد پيدا افزايش
 شـد  ديـده ) درصـد  15/50( هـا  نوتروفيـل  تعـداد  در افزايش

  ).2 جدول(
 ـ ياسترس ـ يها هورمون علاوه، به  كـورتيزول  و نفـرين  ياپ

 آسـتراند  سـاز  وامانـده  يورزش ـ آزمون به پاسخ در پلاسمايي
 برابر 1/1 و 7/2 حدود ترتيب به) >001/0P( دار يمعن طور به

 يهـا  شـاخص  كـه  يحـال  در). سه جدول( كردند پيدا افزايش
 طـور  بـه  يسـرم  C-يواكنش ـ پروتئين و 6-اينترلوكين يالتهاب
ــ ــه) >001/0P( دار يمعن ــر 4/2 و 3/1 حــدود ترتيــب ب  براب

 هورمـون  در افـزايش  تـرين  بـيش  ،يعبـارت  به. يافتند افزايش
 ـ ياسترس  پـروتئين  سيسـتميك  التهـاب  شـاخص  و نفـرين  ياپ
 آزمـون  نتـايج  عـلاوه،  به). 3 جدول( شد مشاهده C-يواكنش

 ي رابطـه  بـه  درصـد  يك از تر كم يدار يمعن سطح در اسپيرمن
 كورتيزول و نفرين ياپ تغييرات ي دامنه بين يبالا نسبتاً و مثبت
ــا ــه ب ــوكين ي دامن ــه( 6-اينترل ــب ب  ،)683/0 و 630/0 ترتي

 و) 744/0 و 731/0 ترتيـــب بـــه( C-يواكنشـــ پـــروتئين
) 649/0 و 444/0 ترتيـب  بـه ( يمحيط ـ خـون  يها لكوسيت
  .دارد اشاره
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  )نفر 10(هاي مورد مطالعه  مشخصات فردي و آنتروپومتريك آزمودني .1جدول 

 متغيرها
 سن

 (سال)

 قد

( متر سانتي ) 

 وزن

 (كيلوگرم)
درصد 
 چربي بدن

BMI* 

(Kg/m2) 

VO2max** 

(ml/Kg/min) 

 01/45 56/22 7/16 43/71 43/177 01/21 ميانگين

 83/5 84/2 2/1 80/11 94/5 1/1 انحراف معيار

            *BMI :بدن؛    شاخص توده**VO2max : اكسيژن مصرفي بيشينه)Maximal oxygen consumption percent(  
  

 )نفر 10(هاي خون محيطي متعاقب آزمون آستراند  تغييرات لكوسيت .2جدول 

 ميانگين مرحله شاخص
  انحراف 
 معيار

  درصد
 (%)تغييرات

p 

  )ليتر/ ×109(ها  تعداد كل لكوسيت
06/6 قبل  54/0  

57/42  P< 001/0  
8/ 64 بعد  82/0  

  )ليتر/ ×109(تعداد نوتروفيل 
37/3 قبل  51/0  

15/50  P< 001/0  
76/4 بعد  78/0  

 )ليتر/ ×109(تعداد مونوسيت 
43/0 قبل  078/0  

88/34  P< 001/0  
58/0 بعد  096/0  

 )ليتر/ ×109(تعداد لنفوسيت 
12/2 قبل  15/0  

86/43  P< 001/0  
05/3 بعد  43/0  

 
  )نفر 10(هاي التهابي متعاقب آزمون آستراند هاي استرسي و شاخص تغييرات هورمون .3جدول 

 P درصد تغييرات انحراف معيار ميانگين مرحله متغير

  (ng/ml)نفرين پلاسما اپي
38/0 قبل  02/0  

05/271  P< 001/0  
41/1 بعد  01/0  

  (ng/ml)كورتيزول پلاسما 
22/2 67 قبل  

113 P< 001/0  
71/142 بعد  27/3  

  (Pg/ml) 6 -اينترلوكين
108/1 قبل  152/0  

04/131  P< 001/0  
56/2 بعد  196/0  

 C  (mg/l)-پروتئين واكنشي
47/0 قبل  29/0  

42/240  P< 001/0  
60/1 بعد  15/0  

  

  گيري بحث و نتيجه
 گذشـته  مطالعات از يبرخ دييتأ در حاضر، ي مطالعه نتايج

 عنوان به آستراند يورزش آزمون كه است يحاك] 5،7،13،14[
 ـ افـزايش  موجـب  يجسـمان  آفـرين  فشار عامل يك  دار يمعن

 پـروتئين  و) يبرابـر 3/1( 6-اينترلـوكين  يالتهـاب  يها شاخص
ــ ــداد افـــزايش و ســـرم در) يبرابـــرC )4/2-يواكنشـ  تعـ
  . شود يم) درصد57/42 لكوسيتوز( محيطي خون يها لكوسيت

 انجـام  از يناش ـ يمتابوليك -يمكانيك فشار اساس، اين بر
 يبـردار  نسـخه  عامل يساز فعال با است ممكن آستراند آزمون
 ماننـد  يالتهـاب  پـيش  عوامـل  ساير افزايش و) NF-kB( يكاپاب
) يسلول خارج و يعضلان( 6-اينترلوكين و آلفا-ينكروز عامل

ــروتئين و ــد C-يواكنشــ پ ــد يتولي ]. 15،16،17[ بشــوند كب
 زاسيونياپسون فرآيند يط نوعاً نيز C-يواكنش پروتئين افزايش

)Opsonization (يهــا هورمــون يافزايشــ  پاســخ بــا راه هــم 
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 ويـژه  هب ها لكوسيت تعداد افزايش( لكوسيتوز بروز در ياسترس
 انجــام متعاقــب) محيطــي خــون يهــا منوســيت و نوتروفيــل

 كه يطور به]. 15،17[ دارند ياساس نقش يورزش يها فعاليت
 افـزايش  بـا  زمـان  هـم  كـه  اسـت  يحـاك  حاضر، تحقيق نتايج

 ،ينــوترفيل يلكوســيت يهــا زيــررده ،ياسترســ يهــا هورمــون
 و درصد86/43 ،درصد15/50 ترتيب به يمنوسيت و يلنفوسيت

 Lim نتايج البته،). 2 جدول( كند يم پيدا افزايش درصد88/34
 يها لكوسيت تعداد يبرابر 5/2 يال 4/1افزايش به كاران هم و

 علت]. 18[ دارد اشاره يبدن فعاليت انجام از پس محيطي خون
 و حاضـر  ي مطالعـه  در مشـاهده  تغييـرات  ميـزان  نيب اختلاف
 يشناس ـ روش يها تفاوت از يناش است ممكن يقبل يها يافته
 يعضـلان  يها انقباض نوع و يكار بار يا ها يآزمودن سن مانند
 و McCarthy نتـايج  اساس بر مثال، عنوان به]. 19،20[ باشد
 ميـزان  باشـد،  تـر  بـيش  يبدن فعاليت شدت چقدر هر كاران هم

 فيلتراسـيون  و يهموديناميك يها پاسخ ،يكاتكولامين ترشحات
 از متـأثر ) اسـتخوان  مغـز  و طحـال  از( يمنوسـيت  -ينوتروفيل

-22[ بود خواهد تر بيش C-يواكنش پروتئين و 6 -اينترلوكين
 افزايش تابع يبدن يها فعاليت يناش لكوسيتوز ،يعبارت به]. 20

 بود خواهد يسرم C-يواكنش پروتئين و ياسترس يها هورمون
 درصـد  60 از تر كم شدت با يبدن يها فعاليت رو، اين از]. 23[

 ـ ترشح باعث است ممكن بيشينه يمصرف اكسيژن  و نفـرين  ياپ
 ـ آن يالتهاب يپيامدها  پـروتئين  ،6 -اينترلـوكين  افـزايش  ييعن
 نشــود محيطــي خــون يهــا لكوســيت تعــداد و C-يواكنشــ

 خـلاف  بـر  ،)2011( كـاران  هـم  و ياختر چند، هر]. 20،23[
 وهلـه  يـك  تـأثير  ي مطالعه با كاران هم و Thompson تحقيق

 مردان يالتهاب يها شاخص بر متوسط شدت با يسوار دوچرخه
 ـ و انـدك  افزايش به فعال  پـروتئين  و 6-اينترلـوكين  دار يمعن
 يتحقيقـات  گـروه  مقادير البته،. كردند اشاره يسرم C-يواكنش
 ـ ي دامنه در حاضر ي مطالعه همانند ياختر  بـه  مربـوط  يطبيع
 يسنج رابطه نتايج حال، هر به]. 17،23[ داشت قرار سالم افراد

 يهورمون يها پاسخ تغيير روند كه است يحاك حاضر ي مطالعه
 ايـن  اسـاس،  ايـن  بـر . باشند يم سو هم يالتهاب يها شاخص با

 ـ يبرابر 7/2 افزايش كه هست احتمال  افـزايش  در نفـرين  ياپ

 50 تقريبـاً  افـزايش  و يسرم C-يواكنش پروتيئن يبرابر 4/2
 البتـه، . باشـد  داشته دخالت خون گردش يها نوترفيل يدرصد
 يها لكوسيت تعداد متوسط نسبتاً افزايش كه كرد فراموش نبايد
 زمـان  از يناش ـ است ممكن حاضر ي مطالعه در محيطي خون
 يهـا  فعاليـت  انجام از يناش لكوسيتوز زيرا،. باشد يگير نمونه
 تأخير با و يا مرحله دو صورت به عمدتاً شديد نسبتاً يورزش
 ـ تحقيقات نتايج علاوه، به. دهد يم رخ  كـه  اسـت  يحـاك  يقبل

 ـ 16 تـأخير  يك با يسرم C-يواكنش پروتئين  سـاعته  24 يال
 ممكـن  ميـزان  بـالاترين  بـه  يورزش يها فعاليت انجام از پس

 ،يطرف از]. 24[ كند يم پيدا افت تدريج به آن از پس و رسيده
 در كـم  يچرب درصد و بالا يچرب بدون ي توده دخالت از نبايد

 از پـس  يسـرم  C-يواكنش ـ پـروتئين  تغييرات ي دامنه كاهش
 وضـعيت  ،يعبارت به. شد غافل يبدن تمرينات دوره يك انجام
 ها تفاوت بروز در تواند يم مطالعه مورد يها يآزمودن يجسمان

 از يبرخ ـ در زيـرا، . باشـد  داشـته  نقـش  ياحتمال يتضادها و
 اسـت  شده استفاده چاق نسبتاً و مسن افراد از گذشته مطالعات

 بـدون  و حاضر ي مطالعه نتايج اساس بر حال، هر به]. 25،26[
 عـدم  كنتـرل،  گروه نبود( تحقيق يها محدوديت گرفتن نظر در

 ،)يالتهـاب  يهـا  شاخص يزمان يها پاسخ و لاكتات يگير اندازه
 سطح يالتهاب پاسخ بروز در آستراند ساز وامانده يورزش آزمون
 مردان سرم در) Low grade inflammation response( پايين

 حـد  در شده مشاهده تغييرات كه چند هر. است مؤثر غيرفعال
 نظـر  در بـا  بنـابراين، . بود سالم افراد به مربوط يطبيع ي دامنه
 يبـالين  لحـاظ  از كـه  گفـت  تـوان  يم لازم يها احتياط گرفتن
 ـ سـلامت  تعيـين  يبـرا  آستراند يورزش آزمون ياجرا  -يقلب
 اسـتفاده  قابـل  و ايمـن  غيرفعـال  مردان يهواز توان يا يتنفس
 اذعـان  تـوان  يم ها محدوديت يبرخ به توجه با چند هر است؛
 مطالعـات  ،يقطع يگير نتيجه به يياب دست يبرا هنوز كه داشت
  .دارد ضرورت يتر بيش

  
  تشكر و قدرداني

 ياختـر  ابـراهيم  يآقا يدكتر ي رساله از يبخش مقاله اين
 تحقيقـات  مركـز  مالي حمايت تحت يپژوهش طرح و شجاعي
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 و پزشـكي  علـوم   دانشگاه در( تبريز ريوي هاي بيماري و سل
 از لـذا، . اسـت ) تبريـز  دانشگاه يورزش يفيزيولوژ آزمايشگاه

 يهـا  يبيمـار  و سـل  تحقيقـات  مركز كاركنان و اساتيد ي كليه
 خليـل  دكتـر  آقـاي  جنـاب  قـدر  گـران  استاد از ويژه هب يريو

  .آيد مي عمل هب تشكر و تقدير صميمانه مركز رئيس انصارين
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Introduction: In accordance with the conflicting results and concerns related to exhaustive exercise 

testing effect on systemic inflammatory responses in inactive people, this study was conducted to identify 
the effect of Astrand exhaustive exercise test on serum interleukin-6 (IL-6) and C-reactive protein (CRP) 
response in healthy inactive men. 

Materials and Methods: In a quasi-experimental pre/post design, ten volunteer healthy inactive men 
(aged 20-24 years and body mass index 20-25 Kg/m2) participated in Astrand aerobic cycling test. Blood 
samples were collected immediately before and after the exercise test. Serum IL-6 and C-reactive protein 
were determined by ELISA and immunophotometry methods, respectively. Plasma epinephrine and cortisol 
(as control variables) were also determined by ELISA method. 

Results: The results show that the serum IL-6 and CRP increased significantly by 1.3 and 2.4-fold 
following the exhaustive test, respectively (P<0.001). However, all measurements were in healthy 
population range. Moreover, the plasma epinephrine and cortisol increased significantly by 2.7 and 1.1-
fold, respectively (P<0.001). 

Conclusion: Based on the present results, it can be concluded that Astrand cycling test induces low 
grade inflammation (Increase in the serum IL-6 and CRP) and elevation in the stress hormones (plasma 
epinephrine and cortisol), but these alterations are not harmful for healthy inactive men. 
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