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ABSTRACT 

Objectives: Elderly is associated with irregularities in many aspects of immune function. 

During this period, all aspects of immune function do not decline with aging. And some aspects 

preserved and another one increases. The aim of this study was to investigate the effects of 

eight weeks selected combined exercises concentrations of immunoglobulins and serum 

cortisol in inactive elderly men.  

Methods & Materials: In this semi-experimental study, 24 subjects were randomly assigned to 

two groups [experimental (n=12) and control (n=12)] which was selected by convenience 

sampling method. The aerobic training included (8weeks, 3 sessions per a week, and 20 

minutes per session, with intensity of 60-70 HRR). Furthermore, the resistance training 

included (3 times a week, 90 minutes per session, with intensity of 60-70 one repetition 

maximum). Data was analyzed using Independent Sample T-Test and ANOVA with repeated 

measures. The level of significance was set at p<0.05  . 

Results:The Immunoglobulin-G (IgG) concentrations reduced after combined training 

(P=0.04). As well as, cortisol concentration was increased significantly (P<0.001). Although, 

the concentrations of serum Immunoglobulin-M (IgM) also reduced (18.95%) but this variation 

did not significant (P=0.32). In addition, the concentrations of Immunoglobulin-A (IgA) in two 

groups did not change significantly (P>0.05). 

Conclusions: Findings indicated that long and intensive exercises increases catabolic process 

and may weaken the immune system. 
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 :چکيده

دز ایو  درزان تمو     . ه ی عملکرد ایمنی همورا  اسوت   س لمندی ب  بی نظمی دز تعداد شی دی اش جنبه :هدف

ه  حفظ شد  ر برخی دیهر افوزایش   برخی جنبهی بد به طوز که نمی ه ی عملکرد ایمنی ب  پیری ک هش  جنبه

 غلظوت بر( مق رمتی -هواشی)هدف اش انج   ای  پژرهش  برزسی ت ثیر هشت هفته تمرین ت ترکیبی . ی بد می

 .مردان س لمند غیرفع ل بود یسرم زرلیکوزت ر ه   یمونوگلوبولیا

بوه  ( نفور  12)ر کنتورل  ( نفر 12)دز در گرر  تجربی آشمودنی  24دز ای  مط لعه نیمه تجربی   :روش بررسی

برن مه تمری  هواشی ش مل دریدن زری نووازگردان  . زر، نمونه گیری دز دسترس ر هدفمند انتخ ب شدند

دزصود حوداک ر بورب ن قو       02ت   02دقیقه ب  شدت  22جلسه به مدت  3برای مدت هشت هفته  هرهفته 

بورای مق یسوه   . دزصد یک تکوراز بیشوینه اجورا گردیود     02نیز ب  شدت برن مه تمرین ت مق رمتی . ذخیر  بود

ه ی تکرازی استف د  شد ر نتو ی  دز   ه ی دزرن گررهی ر بی  گررهی اش زر، آن لیز رازی نس انداش  می نهی 

 .آشم یش شدند p<20/2سطح معنی دازی 

 داشوت کیبوی کو هش معنوی دازی    پس اش تمرین ت تر Gایمونوگلوبولی   غلظتنت ی  نش ن داد که  :یافته ها

(24/2P=)  کوزتیزرل سرمی افزایش معنی داز داشوت  غلظتهم چنی  ر (221/2P= .)    علوی زغوم کو هش

لحو   آمو زی معنوی داز نبوود      بوه ای  تغییرات  ؛پس اش تمرین تM ایمونوگلوبولی   غلظتدزصدی  50/11

(32/2P=) .ایمونوگلوبولی   غلظت Aداز نبوددز هر در گرر  معنی(20/2<P.) 

براس س نت ی  به دست آمد  تمری  شدید رطولانی مدت ب  افوزایش زرنود ک تو بولیکی ممکو       :نتیجه گیری

 .است موج  تضعیف سیستم ایمنی شود

 دمردان س لمن ؛تمری  ترکیبی سیستم ایمنی؛ :واژه ها کلید
 

   مقدمه

 

هو ی عملکورد    س لمندی ب  بی نظمی دز تعداد شی دی اش جنبه

هو ی عملکورد    دز ای  درزان تمو   جنبوه  . ی همرا  استایمن

هو    برخوی جنبوه  نمی ی بد به نحوی که ایمنی ب  پیری ک هش 

بوه عبو زت   . (1)ی بود  حفظ شد  ر برخی دیهر افوزایش موی  

. ک هش می ی بود ه ی ایمنی  پیری پ سخفرایند ب  دیهر  همرا  

سلول ه ی خوشوه  : سیستم ایمنی م ل ه ی سلولب  ک هش ر 

 کوه  Tهو ی   سولول  ر11+  سلول ه ی خوشه تمو یز   4+تم یز

 ؛دازنود  آلوود   سولول  به زا میمستق حمله ر ییشن س  ییتوان 

دز پوی آن بو    ر ک هش ی فتوه  به آنتی ین  Tه ی  پ سخ سلول

 ر بقو   زشد  Tه ی  توسط سلول 22-اینترلوکی  تولیدک هش 

دچ ز اخوتلال شود  ر بوه دنبو ل آن      T  یه  تیلنفوس زیتم 

ایوو  تغییوورات ن شووی اش . (2).زری مووی دهوودایمنووی  نقوو 

تغییوورات هوزمووونی دز طووول شنوودگی  افووزایش تولیوود      

                                                           
1
 Cluster of differentiation4&8(CD4+& CD+8) 

2
 Interleukin-2(IL-2) 

mailto:Attarzadeh@um.ac.ir
mailto:Attarzadeh@um.ac.ir
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بوی  . ه  است ه ی آشاد ر تجمع زری زریی ب  آنتی ین زادیک ل

ه ی عملکرد ایمنوی بو     اش جنبهنظمی مرتبط ب  س  دز برخی 

هو ی   ه ی تنفسی ر خود ایمنی  بیم زی افزایش شیوع بیم زی

ه ی ریررسی مرتبط ب  سو لمندی   ب کتری یی کشند  ر عفونت

 .(4-3)همرا  است

مجو زی   توان به بررش عفونوت  ه ی تنفسی می اشجمله بیم زی

فوق نی  ذات الریه ر آنفولانزا اش ز  کرد که به راسطه  تنفسی

بویش اش در  )انج   دادن تمرین ت نسبت ً ح د ر طولانی مودت  

بووه صوووزت زایوو  دز میوو ن سوو لمندان پدیووداز    ( سوو عت

افزایش خطر عفونت ریررسوی یو  ب کتریو یی    . (0-0)شود می

بوه کو هش یو  تغییور عملکورد دسوته   ایمنوی بودن مورتبط          

دز ای  شمینه  بیشتر مط لع ت زری پ سوخ س ششوی   . (0)است

. (1)ه ی سرمی ر بزاقی صوزت گرفته اسوت ایمونوگلوبولی 

 ایمونوگلوبووولی  تووری عموود G (IgG )ایمونوگلوبووولی  

تووری   بوویشA (IgA )موجووود دز سوور  ر ایمونوگلوبووولی 

غلظووت بزاقووی   .موجووود دز بووزات اسووت  ایمونوگلوبووولی 

تری نسبت به نوع سرمی آن ازتب ط نزدیک Aوگلوبولی ایمون

. (1)فوقو نی دازد  مجو زی تنفسوی   ب  خطر ابوتلا بوه عفونوت   

ه ی سیستم ایمنی نقش مهموی دز مح فظوت   ایمونوگلوبولی 

ه ی عفونی دازند؛ بوه طووزی کوه    اش بدن دز مق بله ب  بیم زی

دز غشو   مخو طی دز نخسوتی  خوط      IgAبیشتر ترشوح ت  

   هو ی ریررسوی بوه کو ز گرفتوه      دف عی بدن دز برابر عفونوت 

 بوه  دهد کهنش ن می ه اش پژرهش نتیجه بسی زی. (5)شودمی

دزی فوت   میوزان  بوزات   ترشح مقداز ر دز س خت ز سب  تغییر

 معور   رزششک زان بیشتر دز ایمنی  عملکرد افت ر م یع ت

 هو ی سو یر عفونوت   خطر ابتلا به سرم خوزدگی  گلوودزد ر 

کوه  دز موواقعی  . (12)دازنود  فوقو نی قوراز   تنفسوی  مجو زی 

کننود؛ تغییراتوی دز    رزششک زان فشو ز شیو دی زا تحمول موی    

شود  ه  ایج د می ه ی آن مق دیر ایمونوگلوبولی  ه  ر هوزمون

توان به تغییرات محسوس دز  ؛ اش جمله ای  تغییرات می(11)

IgG  IgM  IgA دز . (12)  هوزمون کوزتیزرل اش ز  کورد

هوو ی آدزنوو لی    ایوو  زاسووت   بوو لا زفووت  غلظووت هوزمووون  

کوووزتیزرل  زشوود ر پووررلاکتی  کووه بووه لحوو   داشووت  اثوور  

سرکوبهری ایمنی مشهوزند اش جمله تغییراتوی اسوت کوه دز    

اش ایو  میو ن کووزتیزرل    . (13)دهود   پ سخ به رزش، زخ می

ت بولیسومی اسوت کوه اش قشور غودد فووت       نوعی هوزمون ک 

شود ر دز مت بولیسم ر عملکرد ایمنوی بودن    کلیوی ترشح می

 . (14)کند نقش مهمی ب شی می

ه ی استرس  اش جملوه کووزتیزرل دز    افزایش سطح هوزمون

. تواند اش فع لیت گویچه ه ی سفید به شدت بک هد خون  می

ری اش اگرچووه ایوو  مطلوو  پ سووخ طبیعووی بوودن دز جلوووگی 

ب یع ت اب فی م هیچه توسوط سیسوتم ایمنوی اسوت؛ رلوی      

ه ی مه جم  ه  ر ریررس همزم ن  پ سخ ایمنی بدن به ب کتری

اش مواقوع   ی بد ر رزششوک زان بود اقبو ل بیشوتر     نیز ک هش می

زابطوه   ایو  دز . (13)شووند  مستعد ابتلا به عفونت موی  دیهر

تحقیق ت نش ن داد  اند که ب  افزایش شدت تمری  مقو رمتی  

اش سبک ر متوسط به شدید  توا  ب  افزایش معنی داز غلظوت  

ر لکوسویت هو    سورمی   IgGغلظوت  کوزتیزرل ر لاکتو ت   

ن گفتوه نم نود کوه دز پوی      .(10) معنی دازی نش ن داد ک هش

زخداد س شگ زی به تمرین ت سبک  منظم ر مسوتمر سیسوتم   

آکیموتو ر همک زان ایمنی تقویت می شود؛ دز ای  خصوص 

 -موو   تمووری  موونظم مقوو رمتی  12 اثوور بوو  برزسووی( 2223)

دزصد  02ب  شدت  ای دقیقه 02استق متی هر هفته در جلسه 

بو  دامنوه    دارطل  شن 20مرد ر  11برب ن قل  ذخیر  زری 

س ل به ای  نتیجه زسیدند که غلظت ایمونوگلبوولی    04سنی 

A   دز ت ییود ایو  ی فتوه    . (10)افزایش معنی داز ی فتوه اسوت

بو   ه تموری   هفتو  10نلسون ر همک زان گزاز، کردنود کوه   

 نودازد  IgGغلظت سرمی  برمعنی دازی ت ثیر متوسط شدت 

اکبرپوووز ر همکوو زان  دز زاسووت ی همووی  مط لعوو ت  . (10)

هشت هفته تمری  هواشی  هر هفتوه   ت ثیرب  برزسی ( 2213)
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دزصد برب ن قل  ذخیر  زری  00ت   00سه جلسه ب  شدت 

 IgM  IgG  IgAکه غلظوت  مرد به ای  نتیجه زسیدند  32

افزایش ر غلظوت کووزتیزرل سورمی کو هش      ر تستوستررن

ب  ای  که بیشتر مط لع ت اش ت ثیر م بوت   .(11)معنی داز ی فت

فع لیت ه ی بدنی ر تمرین ت سوبک ر متوسوط بور تقویوت     

سیستم ایمنی حم یت می کنند؛ به نظر می زسد که تمرین ت 

بلند مودت ر فشورد  بوه سوب  درز  هو ی کوتو   ب شی فوت        

موج  ک هش نش نهره ی سیستم ایمنی می شووند؛ دز ایو    

دز پی مط لعه مسوتمر  ( 2213)اعتم دی ر همک زان خصوص 

بعود اش تمرینو ت بلنود     IgGر  IgAنش ن دادند که غلظوت  

 .(15)مدت ک هش معنی داز ی فت

هو ی بودنی ر   به طوز خلاصه  ب  توجه بوه اهمیوت فع لیوت    

تمرین ت جسم نی ر نقش آن دز تنظویم سیسوتم سووخت ر    

دز  به ریژ عررقی -ه ی قلبی پیشهیری اش بیم زی  ش بدن رس

که ب  افت عملکرد بدنی ر اختلال دز سیستم درز  س لمندی 

ه ی غیور دازریوی ر تجوویز    توصیه ایمنی همرا  است؛ ازائه 

فع لیت ه ی بدنی ر برن مه ه ی تمرینوی من سو  ر مطلووب    

ی زا که بتواند موجب ت تقویت ر بهبود عملکرد سیستم ایمنو 

بو  ایو     .فراهم س شد؛ اش بررزت ریژ  ای برخووزداز اسوت  

فع لیوت هو ی    اثور پیش دزآمد  کس  دانش ک زبردی دزب ز  

ایمنوی دز درزان سو لمندی   بدنی منظم بور تقویوت سیسوتم    

مسئله ای بود که بیش اش هر چیوز ذهو  محقوا زا بوه خوود      

تو ثیر  دزبو ز   انجو   تحقیقوی   مشغول کرد ر م  زا مج ب بوه  

 غلظوت  بور ( مق رمتی -هواشی)ت هفته تمرین ت ترکیبی هش

مووردان سوو لمند  یسوورم زرلیکوووزت ر هوو   یمونوگلوبووولیا

 .نمودغیرفع ل 

 

 

 

 بررسیروش 

 

ر  در گورر  تجربوی  که ای  تحقیا اش نوع نیمه تجربی است 

ب  طرح پیش آشمون ر پس آشمون مووزد مق یسوه قوراز     کنترل

 02ت   02ب  دامنه سنی  ندس لممرد  24دز ای  تحقیا . گرفتند

بوه  کیلوگر  بور متور مربوع     20ت   22س ل ر نم یه تود  بدنی 

زر، نمونه گیری انتخو بی دز دسوترس ر هدفوداز انتخو ب     

براس س پرسش ن مه اطلاع ت فردی ر سوابا پزشکی . شدند

ر مع ینه ر نظر پزشک تم می شرکت کنندگ ن سو لم بودنود؛   

شوتند ر دازر مصورف نموی    س بقه استعم ل موواد دخو نی ندا  

کردند ر حداقل در م   پیش اش انج   ای  پژرهش دز برن موه  

دز ایوو  . (21-22)تمووری  رزششووی موونظم شوورکت نداشووتند

پژرهش سطح فع لیت جسم نی افراد نیز ب  استف د  اش پرسش 

دز . (22)بورآرزد شود    1ن مه ازشی بی فع لیت جسوم نی کیوزز  

مرحله نخست افراد ب  م هیت ر نحوو  همکو زی بو  اجورای     

فور   بوه طووز اختیو زی ر دارطلب نوه     ر  پژرهش آشن  شودند 

سوسس  . زا امضو  نمودنود  شورکت دز پوژرهش   زب یت ن مه 

در  بوه  سو د   بوه طووز تصو دفی    ژرهش افرادبراس س طرح پ

 .دسته بندی شدند( نفر 12)ر کنترل ( نفر 12)گرر  تجربی 

هو  بو     برای ازشی بی ترکیب ت بدن به ترتی  طول قد آشمودنی

میلی متور    0 حس سیتب  ( س خت کشوز آلم ن)قدسن  سک  

گر  ر دزصد چربی بدن ب  استف د  اش  122 حس سیترشن ب  

 022ایو  بو دی مودل    )رموت الکتریکوی شیسوتی    مق دسته   

اش تقسیم رشن بدن بور  . انداش  گیری شد (س خت کر  جنوبی

مجذرز قد به متر  نم یه تود  بدن بر حس  کیلوگر  بر متور  

ه  دز ح لی انجو     انداش  گیریتم می ای  . مربع به دست آمد

اش آشمون اش خووزدن   پیشه  اش چه ز س عت  شد که آشمودنی

میدن خوددازی کرد  بودند ر حتی الامک ن م  نه  معود   ر آش 

 .ه  تخلیه شد  بود ر زرد  آن

                                                           
1
 Kaiser physical activity survey )KPAS) 
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پیش اش اجرای آشمون برآرزد ارج اکسیژن مصورفی ر برن موه   

عررقی موزد مع ینوه   -تمری   تم می آشمودنی ه  اش نظر قلبی

پوس  مجوش رزرد به طرح پزشکی قراز گرفتند؛ به طوزی که 

ر  ثبووت الکتررکوو زدیوگرا ون ر اش انووداش  گیووری فشوو ز خوو

صو دز  توسط پزشک متخصو   اطمین ن اش طبیعی بودن آنه  

سو عت پویش اش    24هو ی خوونی   نمونهدز ای  پژرهش . شد

جلسوه تموری    آخوری   س عت بعد اش  24شررع تمرین ت ر 

صوبح دز   0-0گیری دز بوی  سو ع ت   نمونه. آرزی شدجمع

دز ربوعیت  آشم یشه   اش سی هرگ دست چپ هر آشموودنی  

گیوری  بورای انوداش   . نشسته ر دز ح لت استراحت انج   شد

  IgG  IgM)هو ی سورمی   خودک ز مق دیر ایمونوگلوبوولی  

IgA )     اش دسته   نفلومتری سو خت کشووز آمریکو  ر کیوت

توسوط  . بیندینگ س یت س خت کشوز انهلست ن استف د  شود 

س خت کشوز فرانسه مقو دیر   RIAدسته   گ م ک نتر ر کیت 

گیوری  کوزتیزرل سرمی بوه زر، ایمونوزادیومتریوک انوداش    

جهت برآرزد ارج اکسیژن مصورفی بوه زر، پررتکول    . شد

نحو  اجرای آشموون  . زری دسته   تردمیل انج   شد 1ن ختون

مرحلوه در   12ن ختون به ای  صوزت بود که ای  آشموون دز  

دقیقه ای اجرا شد ر به جز مرحله ارل که سرعت یک م یول  

عت بود  دز مرحله بعدی سورعت ث بوت در م یول دز    دز س 

شی  دسته   نیز دز مراحل یک ر در صوفر ر اش  . س عت بود

. دزصد افوزایش ی فوت   0/3مرحله سو  به بعد دز هر مرحله 

ارج اکسیژن مصرفی دز پررتکل ن ختون ب  استف د  اش مع دلوه  

 .(23)مح سبه شد شیر
 

میلوی  )ارج اکسیژن مصورفی  =  01/1( شم ن به دقیقه+ ) 0/3

(دقیقه/کیلوگر /لیتر  

 

                                                           
1
 Naughton Protocols 

بوه مودت   ( استق متی)پررتکل تمرینی ش مل تمرین ت هواشی 

برن موه تموری    . بود ای دقیقه 02جلسه  3هفته هفته ر هر  1

دقیقوه دریودن زری نووازگردان بو  شودتی       22هواشی ش مل 

بوود کوه ایو     دزصد بورب ن قلو  ذخیور      02ت   02مع دل 

پولاز سو خت کشووز     ب  م زک  به رسیله برب ن سن برب ن 

. شود  بربه دز دقیقه مدیریت 120 -142دز دامنه بی   فنلاند

حرکوت ایسوته هی بوه صووزت      12ش مل تمرین ت مق رمتی 

فلکشو  سو ت  اکستنشو  سو ت  پورس پو          :دایر  ای ش مل

اسک ت  کشش شیربغل  پرس سینه  حرکت صلی  ب  دمبول   

. (24)بودنود  طن ب ب  ییپ زر حرکتجلو ب شر  پشت ب شر ر 

دزصوود یووک  02معوو دل  بوو ز ابوو فه تمووری  مقوو رمتی بوو 

توالی ب  شم ن استراحت در رهله متکراز دز  12رتکرازبیشینه 

 انجو    رهلوه بی  هور ایسوته   ر   ر در دقیقه ای ث نیه ای  32

 ب شگشتبه  قهیدق 12 یرزشش تمری  جلسه هر پ ی ن دز. شد

 ر زفوت   زا  آهسته  دنیدر) کردن سرد ر ارلیه ح لت به بدن

دز ایو    .شداختص ص داد  ( یک رزیز یبرا کششی حرک ت

خوود زا   غیرفعو ل  هم ن شویو  شنودگی   کنترل گرر پژرهش 

 .نداشتند پژرهش درز  طول دز فع لیتی هیچادامه دادند ر 

نسوخه   SPSSه  جمع آرزی شد  ب  نر  افوزاز   دز پ ی ن داد 

پس اش کسو  اطمینو ن اش نرمو ل    . تجزیه ر تحلیل شدند 21

هوو  بوو  اسووتف د  اش آشمووون آموو زی  بووودن توشیووع نظووری داد 

توی  ه  توسط آشمون لوون اش   لک ر همهنی رازی نسش پیررری

استیودنت گرر  ه ی مستقل برای مق یسوه تفو رت میو نهی     

هو ی تکورازی بورای     آن لیز رازی نس انوداش  بی  گرر  ه  ر اش 

مق یسووه تغییوورات رازیوو نس دزرن گررهووی ر بووی  گررهووی 

دز نظور گرفتوه    20/2سطح معنی دازی کمتور اش  . استف د  شد

 .شد
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 ه هایافت
شرکت کنند  دز مط لعه به تفکیوک  ه ی آشمودنی یه  یژگیر

ای   .است  نش ن داد  شد  1گرر  تجربی ر کنترل دز جدرل 

 تود  هینم  ر رشن قد  س   در گرر  پیش اش مداخله به لح  

براسو س نتو ی    . (P>2)/تفو رت معنوی دازی نداشوتند     بدن

مرینو ت  برن موه ت  ؛شوود  هم ن طوز که مش هد  موی  2جدرل 

 دزصووودی غلظوووت  00/12منجربوووه کووو هش  ترکیبوووی 

علی زغم  .(P=24/2)شدس لمندان سرمی  Gایمونوگلوبولی  

تمرین ت به راسطه  Mسرمی ایمونوگلوبولی  ای  که غلظت 

بوه لحو       ام  ای  ک هش ی فتک هش  دزصد 53/10 ترکیبی

هم چنی   تغییر معنی دازی (. P=31/2)معنی داز نبود آم زی 

(. P=52/2)سورمی سو لمندان مشو هد  نشود      IgA دز سطح

 33/1بوه میوزان    غلظت کوزتیزرل سورمی دز گورر  تجربوی   

چنوی  بور   هوم . (=221/2P) افزایش معنوی داز ی فوت   دزصد

ه ی بوی  گررهوی   اس س نت ی  ای  جدرل  تغییرات می نهی 

  دز بی  در گرر  تجربی ر IgG  IgA  IgMدز متغیره ی 

اموو  دز مقوو دیر (. P>20/2)نوودازد  دازکنتوورل تفوو رت معنووی

-کوزتیزرل سرمی بی  در گرر  تجربی ر کنترل تف رت معنی

 ر ه   یمونوگلوبولیاتغییرات (. P<20/2)دازی مش هد  شد 

 .مش هد  می شود 1-4دز نموداز  یسرم زرلیکوزت
 

 شرکت کننده در مطالعه های یآزمودن های یژگیو: 1جدول 

 متغیرها
 تجربی

 (میانگین ±ارانحراف معی)

 کنترل

 (میانگین ±معیارانحراف ) 

 *تغییرات بین گروه

 معنی داری tمقدار

 12/0 -5/1 7/42 ± 1/2 2/46 ± 2/2 (سال) سن

 56/0 -41/0 72/1 ± 14/0 71/1 ± 11/0 (متر) قد

 25/0 -17/1 11/71 ± 2/1 2/71 ± 4/7 (کیلوگرم) وزن

 15/0 -67/1 2/26 ± 1/1 5/26 ± 6/2 (مترمربعبر کیلوگرم)نمایه توده بدن 

 >05/0Pمعنی داری سطح *       

 مردان میانسال غیرفعال کورتیزول سرمی و IgG ،IgM ،IgAمقایسه تغییرات واریانس درون و بین گروهی در غلظت : 2جدول

 هاگروه متغیرها
 پیش آزمون

 (میانگین ±انحراف معیار)

 پس آزمون

 (میانگین ±انحراف معیار)

 راتتغیی

 بین گروه درون گروه

P-Value P-Value 
  Gایمونوگلوبولین 

 (میلی گرم در دسی لیتر)

 06/0† 75/1040±29/126 11/1215±70/191 تجربی
12/0 

 17/0 91/1107±01/261 44/1299±15/144 کنترل

  Mایمونوگلوبولین 

 (میلی گرم در دسی لیتر)

 11/0 40/94±12/54 91/116±42/10 تجربی
21/0 

 16/0 214/109±57/11 40/97±01/54 کنترل

  Aایمونوگلوبولین 

 (میلی گرم در دسی لیتر)

 90/0 97/170±14/46 51/149±01/47 تجربی
65/0 

 12/0 01/151±11/59 19/147±05/46 کنترل

 کورتیزول

 (نانوگرم بر میلی لیتر)

 01/0† 14/11±00/1 77/12±10/1 تجربی
†01/0 

 26/0 71/12±16/1 15/12±05/1 کنترل

 >05/0Pمعنی داری در سطح  *    معنی دار بودن †     
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نمودار 1: تغییرات غلظت ایمونوگلوبولین G مردان سالمند غیر فعال
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نمودار 2: تغییرات غلظت ایمونوگلوبولین M مردان سالمند غیر 
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نمودار 3: تغییرات غلظت ایمونوگلوبولین A مردان سالمند غیر 
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نمودار 4: تغییرات غلظت کورتیزول مردان سالمند غیر فعال
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  و بررسی بحث
 

ه تمرینو ت  هدف اش مط لعه ح بر برزسی تو ثیر هشوت هفتو   

 ر هو    یمونوگلوبوول یا غلظوت بر( مق رمتی -هواشی)ترکیبی 

ایو   . ب شود  موردان سو لمند غیرفعو ل موی     یسورم  زرلیکوزت

پژرهش نش ن داد که هشت هفته تموری  ترکیبوی دز موردان    

س لمند  منجربه ک هش معنی دازی دز غلظت ایمونوگلبوولی   

G    چنوی  اگرچوه غلظوت     هوم . سرمی موردان سو لمند شود

دزصد ک هش داشت ام  ای   53/10سرمی  Mونوگلبولی  ایم

کوه نتو ی  پوژرهش    . لح   آم زی معنی داز نبوود  بهتغییرات 

کلو  تورر ر    ر (2220)ه ی رزد ر همک زانش  ح بر ب  ی فته

اموو  بوو  نتوو ی  . (20-20)همخوووانی دازد(  2222)همکوو زان 

ر بیوووکیزی ر همکوو زانش  ( 2212)کوووزدررا ر همکوو زان  

 همخوانی  IgGمبنی بر ک هش ی فت  غلظت ( 2224)

گزاز، کردند که ( 2220)رزد ر همک زانش . (21-20)ندازد

هفتووه  3دزصوودی شوودت تمووری  بووه موودت  31بو  افووزایش  

سووورمی  IgGمنجربوووه کووو هش معنوووی دازی دز غلظوووت 

دز تحقیقی نشو ن  ( 2222)کل  ترر ر همک زان . (25)شود می

موری   سرمی به راسوطه انجو   دادن ت   IgGدادند که غلظت 

کوووزدررا ر . (20)شوودید هووواشی کوو هش معنووی داز ی فووت 

گزاز، اش افزایش معنوی دازی دز غلظوت   ( 2212)همک زان 

بعوود اش یووک فصوول اجوورای   Gر  Mهوو ی  ایمونوگلبووولی 

هو ی نخبوه مشو هد      تمرین ت منظم ر منتخ  دز رالیب لیست

، اش عود   گوزاز ( 2224)بیوکیزی ر همک زانش . (21)کردند
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  به راسطه انجو    Gتغییر معنی داز دز غلظت ایمونوگلبولی  

هفته تمری   سه جلسوه دز هرهفتوه ر هرجلسوه بوه      4دادن 

به طوز کلی پژرهشهران به ایو   . (20)س عت کردند 2مدت 

هو  بوه    اند کوه تغییور دز غلظوت ایمونوگلبوولی      نتیجه زسید 

هو ی   عوامل گون گونی رابسته است؛ به طووزی کوه مکو نیز    

ی توجیه تغییورات دز غلظوت ایمونوگلبوولی     متف رتی زا برا

یکی اش . (32)ه  اش ز  کرد  توان به آن اند که می پیشنه د کرد 

ه  توجه بوه تغییورات حجوم پلاسوم  اسوت کوه        ای  مک نیز 

دزمط لعه سطح ایمونوگلبولی  سورمی ب یود تغییورات حجوم     

 22کمتوور اش )افووزایش انوودک . پلاسوم  دز نظوور گرفتووه شووود 

دز غلظووت سوورمی ایمونوگلبووولی  کووه پووس اش    ( دزصوود

توان عمدت ً بوه تغییورات    شود زا می ه ی ح د دید  می رزش،

دزصود غلظوت    12افزایش کمتر اش . پلاسم  نسبت دادحجم 

ایمونوگلبولی  سر  معمولاً به تغییرات زرشانه ر تب دل ذخیر  

ایمونوگلبولی  خ زج عررقی ر عررت لنف ری ی  گرد، خون 

هو    دز تنظیم تولیود ایمونوگلبوولی    .(32)شود نسبت داد  می

هو  ر عوامول محلوولی فرارانوی        سولول Bه ی  توسط سلول

هو ی   دخ لت دازند  ای  عوامل ش مل تعداد ر نسوبت سولول  

ه ی لنفوئیدی  زه  شدن عوامول   لنفوئیدی دز گرد، ر ب فت

ر حس سویت   ه  ر ی  تعداد س یتوک ی : تنظیم کنند  ایمنی م ل

 -ه   تغییرات عصوبی  ه ی لنفوسیتی برای ای  مولکول گیرند 

هو ی دز گورد، ر حس سویت     هوزمونی م ل سطح هوزموون 

ای  عوامل ممکو   . ب شند ه ی زرانی می ه  ر آث ز تنش گیرند 

به علار   آث ز ح د یک . است به طوز مواشی ب  هم عمل کنند

زم  ن شوی اش  جلسه رزش، ممک  است ب  آث ز طوولانی ر مو  

اش . (32)تمرین ت رزششی  هم پوش نی ی  تداخل داشته ب شند

هنهو   رزش، افوزایش   بوه  ه  عمومو ً   آنج  که تعداد منوسیت

هو  تولیود    ه  توسط ای  سولول  کنند ر پررست گلاندی  پیدا می

دهنود کوه عوامول محلوولی م ول       ه  نش ن موی  شوند  ی فته می

ه ی آشاد  شد  دز حوی  رزش، زری تولیود    پررست گلاندی 

ب  افوزایش سو    . (32)ه  ت ثیر غیرمستقیم دازند ایمونوگلبولی 

سطح طبیعی آنتی بو دی موجوود دز گورد، خوون ر پ سوخ      

زسود   ای  تغییرات  به نظر می. ی بد ارلیه آنتی ب دی ک هش می

 هو   دز پ سخ به سلولر نق   Tه ی  ث نویه به تغییرات سلول

بنو برای  کو ملا رابوح    . ب شود  کننود   کمک T تیلنفوس ر ی 

   مشو هد  م یعو ت بودن  است که تغییری که دز پ سخ ایمنی 

بو   . (4)ب شود  می Tبه  رابسته ه ی ین آنتی به مربوط شود می

ای  ح ل بعضی اش تغییرات به علت تحوولات دزرنوی خوود    

ه یی که توسط انس ن پیر تولید  آنتی ب دی .ب شد Bه ی  سلول

وبی برخووزداز نبوود  ر   شود ممک  است اش کیفیت مرغو  می

هوو ی عملکووردی  ق بلیووت. (2)توو ثیر کمتووری داشووته ب شووند 

ب لغ دز افوراد سو لخوزد   مشو به افوراد جووان       Bه ی  سلول

هو ی   ب لغ ر سولول  Bه ی  ب  ای  ح ل  تعداد سلول. ب شد می

B (2)ی بد پ سخ دهند  به آنتی ین  ک هش می. 

براس س نت ی  ای  تحقیا مقو دیر غلظوت کووزتیزرل سورمی     

کوه نتو ی  پوژرهش    . مردان س لمند افزایش معنی دازی ی فت

ر لوی  ( 2225)ه ی یزدان پرسوت ر همکو زان    ح بر ب  ی فته

ام  ب  نت ی  نوزشو هی ر  . (32-31)همخوانی دازد( 2225)لی 

مبنووی بوور ( 2220)ر دیلووی ر همکوو زان ( 2220)همکوو زان 

. (34-33)افزایش ی فت  غلظت کووزتیزرل همخووانی نودازد   

دز مط لعه ای کوه اثور سوه    ( 2225)یزدان پرست ر همک زان 

نوع شدت پ یی   متوسط ر شدید زا زری غلظت کووزتیزرل  

توری    سرمی برزسی کردند به ای  نتیجوه زسویدند کوه بویش    

ترشح غلظت کوزتیزرل سرمی دز تموری  بو  شودت بو لا ر     

لوی لوی    .(32)بوود  کمتری  آن دز تمری  بو  شودت متوسوط   

  ب  انج   تحقیوا زری هشوت مورد دارطلو  نشو ن      (2225)

 ارج  دزصوود 00دقیقووه زکوو ب شدن بوو   122دادنوود پووس اش 

غلظت پلاسم یی کووزتیزرل ر آدزنو لی  بوه    اکسیژن مصرفی 

ر نسوبت   IgA  سوطح  ی بود؛ امو   طوز معنی دازی افزایش می

IgA1  بووهS-IgA نوزشوو هی ر  .(31)کنوود  تغییووری نمووی
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بوو  برزسووی اثوور هشووت هفتووه رزش،    ( 2220)همکوو زان 

دزصد بورب ن   00صبحه هی ر هر هفته سه جلسه ب  شدت 

موورد  32ر کوووزتیزرل  Aقلوو  بیشووینه بوور ایمونوگلوبووولی  

س ل به ای  نتیجه زسیدند که رزش،  02ت   32غیرفع ل س لم 

صوووبحه هی موجووو  افوووزایش معنوووی داز دز غلظوووت    

شد  دز ح لی که هویچ گونوه تغییوری دز     Aایمونوگلوبولی  

هو ی در گورر     سطح کووزتیزرل پلاسوم ی خوون آشموودنی    

بو  مط لعوا اثور    ( 2220)دیلی ر همک زان . (34)مش هد  نشد

تمرین ت استق متی طولانی مدت  ک هش معنی داز کوزتیزرل 

ترشح کوزتیزرل بو   . (33)زا پس اش تمرین ت گزاز، کردند 

مط لع ت نشو ن داد   . (30)توجه به شدت تمری   متغیر است

 02که ب  شدت بیش اش   تیتمرین دزوزتیزرل غلظت کاند که 

شووند  افوزایش   موی  دزصد حداک ر اکسیژن مصورفی انجو     

هو ی   سو عت  دزهم چنی  پ سخ کوزتیزرل به تمری  . ی بد می

سو شرک زه ی مختلفوی رجوود    . شوود  مختلف زرش تعدیل می

دازد که علت افزایش غلظت کوزتیزرل زا متع ق  تمری  بو   

یکی اش سو شرک زه ی  . (30)دهد می ه ی مختلف نش ن شدت

افوووزایش ترشوووح هوزموووون اش طریوووا تحریوووک محووووز  

آدزن ل اسوت کوه موجو  افوزایش      -هیسوفیز -هیسوت لاموس

اش هیسوووفیز  محوورک هوزمووون غوود  فوووت کلیوووی   ترشووح

محورک  دانیم افزایش ترشوح   طوز که می هم ن. (10)شود می

توری  ع مول تحریوک ترشوح      مهوم  هوزمون غد  فوت کلیوی

تغییرات کوزتیزرل دز اثر رزش، به عوامول  . کوزتیزرل است

تغییوور حجووم پلاسووم ی بوودن دز  . متفوو رتی رابسووته اسووت 

دزصد تووان هوواشی بیشوینه کوه      00ه یی شدیدتر اش  رزش،

هو ی بودن    دن ر تغییر الکتررلیتمنجر به اش دست دادن آب ب

شوند  هم چنی  زطوبت نسبی ر تغییور دزجوه    رزششک ز می

دزجوه سو نتی    2/1حرازت محیط به ریژ  افوزایش بویش اش   

هوو ی  گووراد دز حوورازت بوودن کووه ب عووح افووزایش تحریووک 

ک ت بولیووک ر افووزایش گرموو ی ک ت بولیووک ن شووی اش رزش،  

اش  .(30)تندشوند دز افزایش غلظت کوزتیزرل سوهیم هسو   می

ه  دز صوبح صووزت گرفتوه     آنج  که شم ن جمع آرزی نمونه

تواند بر ترشح اندک کوزتیزرل   است  ای  عوامل احتم لاً می

 ثیرأتو  بو   زابطوه  دزبو  رجوود ایو  کوه      .تأثیرگذاز بود  ب شد

اسوتق متی ر  )فع لیت ه ی بدنی  به ریوژ  تمرینو ت ترکیبوی    

ی افوراد  ایمنو  عملکورد سیسوتم    ر افزایش س  بور ( مق رمتی

 نتو ی  برگرفتوه اش   ر دازد رجود محدردی مط لع تغیرفع ل 

نش نهر آن است که افزایش س  بر ایمنی رابسته به  مط لع ت

اثور   یبرزسو . سلول بیشتر اش ایمنی م یعو ت بودن توأثیر دازد   

 بور    یتمر حجم ر شدت م هیت  لح   به مختلف ن تیتمر

 تیو اهمش عملکورد آن ا  یتفیکی ر منیا ش خ  ه ی سیستم

 پ سوخ  دیو ب  نود  یآ یهو   پوژرهش  که برخوزداز است ی دیش

 .ب شدداشته  موازد  یا یبرا یتر زرش 

 

 نتیجه گیری
 

فع لیت ه ی بدنی  ثیرأتدزب ز  ه   ب  رجودی که نت ی  پژرهش

عملکورد   بور ( استق متی ر مق رمتی)به ریژ  تمرین ت ترکیبی 

عقید  دازند که پژرهشهران  ؛اند ب  هم متف رتایمنی  سیستم 

تمری  طوولانی مودت  موجو  سورکوب سیسوتم ایمنوی ر       

ه ی ملایم ر کوت   مدت ب عح تقویت سیسوتم ایمنوی    تمری 

ه ی انج   شد  مشخ  شد  که  ب  توجه به پژرهش. شود می

ه ی بدنی یکی اش عوامل مووثر بور تغییور زرنود کو ز       فع لیت

تموری    نوعسیستم دف عی است که ای  امر به شدت  مدت  

ر ربعیت آم دگی جسوم نی  نووع تغذیوه  حو لات زرحوی      

بوه طووز خلاصوه    . هوزموونی بسوتهی دازد   عواملرزرانی ر 

ه ی ایو  پوژرهش نشو ن داد کوه هشوت هفتوه تموری          ی فته

دقیقوه بو  شودت     02ترکیبی  هر هفته سه جلسه ر هر جلسه 

 IgMر  IgA غلظوت دزصد برب ن قل  ذخیر  بر 02ت   02

تو ثیر معنوی دازی    IgGنی دازی ندازد؛ ام  بر سرمی ت ثیر مع
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. دهوود ؛ ر غلظووت کوووزتیزرل سوورمی زا افووزایش موویداشووته

براس س نت ی  به دست آمد  تمری  شدید رطولانی مدت بو   

افوزایش زرنوود ک تو بولیکی ممکوو  اسوت موجوو  تضووعیف    

که البته برای ازائه نظری جو مع   سیستم ایمنی س لمندان شود

 صوزت یشتریب ق تیتحقبررزی است ر ک مل دز ای  ب ز  

 .ردیبه

 :تقدیر و تشکر
نویسندگ ن ایو  پوژرهش مراتو  تشوکر خوود زا اش تمو می       

انجو     س لمندان شرکت کنند  که ب  همک زی خوود مو  زا دز  

 .هر چه بهتر ای  مط لعه ی زی فرمودند  اعلا  می دازند
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