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ید در پاسخ به یک جلسه فعالیت تناوبی شد HSP72تغییرات  فعال بر ریکاوري زمان مدت ریتأث
 در شناگران زن
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 چکیده
 انشناگر در دیشد یتناوب تیفعال جلسه کدر پاسخ به ی HSP72بر تغییرات  ي فعالکاوریر زمان مدت ریتأثپژوهش بررسی این هدف از 

 10( 2تجربی  ) ونفر 10( 1تجربی  با طرح متقاطع در دو گروه ،سال 26تا  20 یسن ۀبا دامن شناگر زن 10 ،تجربیتحقیق شبهاین بود. در  زن

برابر مدت  ، سه1متر را با حداکثر سرعت شنا کردند، مدت ریکاوري فعال در گروه تجربی  25ي هامسافت هایآزمودن گرفتند.قرار  )نفر

در  هایآزمودندرصد حداکثر ضربان قلب  60تا  50، چهار برابر مدت شنا بود. شدت فعالیت هنگام بازیافت فعال 2گروه تجربی  در وشنا 

ۀ مرحلپس از  ون ي خونی پیش از شروع جلسۀ تمریهانمونهمتر را تا زمان واماندگی شنا کردند.  25ي هامسافت هایآزمودننظر گرفته شد. 

 1و  3به  1مان بازیافت (زي مکرر استفاده شد. نتایج نشان داد بین دو هايریگاندازهاز آنووا با  هادادهي شد. براي تحلیل آورجمعبازیافت 

ي شنا استفاده هاوهلهاز ریکاوري سه برابر مدت  توانندیمي وجود ندارد. شناگران هم دارامعن تفاوت HSP72 بر ياثرگذار ازلحاظ )4به 

 ي با یکدیگر ندارند.دارامعنتفاوت  HSP72 ي براثرگذار لحاظ ازدو نوع بازیافت  نیا وکنند و هم از ریکاوري چهار برابر 
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 مقدمه

است. هاي ورزشی خستگی از پیامدهاي منطقی فعالیت

 ةصورت یک پدیدهنوز خستگی به ی،شناسعلت نظر از

 یشناسعلت بر اینافزونمانده است.  ناشناخته باقی

دیگر خستگی تفاوت  انواع باخستگی در یک فعالیت ورزشی 

از ناتوانی در حفظ شدت تمرین در  خستگی عبارت. دارد

ر زمان برگشت به حالت اولیه، است. د یک فعالیت ورزشی

با سرعت  جادشدهیابرد تا خستگی  کارهایی را بهروشباید 

از  پسکاهش حالت خستگی  .)1( بیشتري کاهش یابد

لت اولیه فعال و صورت برگشت به حاهم به ،فعالیت ورزشی

د که البته برگشت به حالت اولیه گیرهم غیرفعال انجام می

ه ورزشکاران یکی از مسائل مهمی ک. )2( فعال مؤثرتر است

خصوص هنگام تمرین و مسابقه، ه، بندهمواره با آن درگیر

برگشت به حالت اولیه پس از تمرین یا مسابقه است.  ةدور

پایان یافتن  ۀشود که از لحظاین دوره به زمانی گفته می

فعالیت تا رسیدن به حد فعالیت متابولیکی اولیه طول 

ناگونی در بدن کشد. در این دوره حوادث متابولیکی گومی

آنها در جهت بازسازي انرژي ۀ دهد که همرخ می

 .کنندمی فعالیت انرژيسازي رفته و ذخیرهازدست

فاصل زمانی بین پایان یک  عبارت است از حد 1ریکاوري

فعالیت یا  آغاز فعالیت یا یک تمرین شدید یا متوسط و

تمرین ورزشی بعدي که در آن فرد به شرایط فیزیولوژیکی 

 زذخایر انرژي ا. )3( از فعالیت برسد پیشسمانی و ج

زمان ریکاوري بازسازي شود  طی تمرین باید در رفتهدست

 انجام پذیرد تردوره ریکاوري پس از فعالیت ورزشی سریع و

 .بعدي تمرین آماده شود ۀبراي اجراي مرحل ورزشکار و

بازگشت به حالت اولیه راهکاري است که از طریق آن 

هاي بدن پس از فعالیت ورزشی شدید به ها و دستگاهسلول

صحیح،  ریکاوريگردند. می وساز پایه خود بازقادیر سوختم

سرعت بازیافت بین جلسات تمرین، کاهش خستگی و به

                                                           
1 .  Recovery 

دیدگی، افزایش بیش جبرانی و توانایی فرد میزان آسیب

 .)4(براي اجراي فعالیت ورزشی شدید بستگی دارد 

هاي ورزشی مانند فوتبال، بسکتبال بسیاري از رشته در

هاي متعددي در روز هايو شنا ورزشکاران مجبورند رقابت

همراه این مسئله به .متوالی و یا حتی در یک روز انجام دهند

هاي شدید سبب ایجاد فشار زیادي بالا بودن حجم فعالیت

 نتیجه بروز علائم بیش م عضلانی، اسکلتی و درروي سیست

که  آنجا از شود.تمرینی، افزایش خستگی و افت عملکرد می

شناگران با توجه به رطوبت و دماي محیطی که در آن 

درپی هاي پیکنند و همچنین لزوم انجام رقابتفعالیت می

بیشتر از سایرین در معرض بروز بیماري و آسیب هستند 

ن از یک وهله تمری پسراهبرد برگشت به حالت اولیه  ،)5(

 براي شروع تمرین بعدي و اثر آن بر روي عضلات اسکلتی،

سیستم عصبی، سیستم ایمنی و متابولیک در شناگران 

بعضی تحقیقات کاهش قدرت  .بحث بوده است ره موردهموا

ید و نیرو به دنبال خستگی بلافاصله بعد از تمرین را تأی

هاي استراحت بین زمان رسدیمنظر به .)6( اندکرده

. )7( دقیقه متفاوت است 3ثانیه تا  30هاي تمرینی از دوره

ار که برگشت به حالت اولیه کامل باشد، قدرت به مقدزمانی

ي دنبال گردد و تمرینات با عملکرد بهترقبل از تمرین برمی

 .)8( شودمی

هاي که به پروتئین HSPهاي شوك گرمایی پروتئین

ها هستند که اي از پروتئینتهاند، دساسترسی نیز معروف

نقش کاملاً حفاظتی داشته و در تمام موجودات زنده وجود 

هاي داخل عنوان مولکولبه HSPتا چندي پیش . )9( دارند

سلولی مطرح بود که در نگهداري و حفاظت سلولی نقش 

شواهدي وجود دارد که این  حال نیا با .)10( داشت

توانند در پاسخ به آسیب بافتی یا شرایط ها میمولکول

 و سلولی راه یابندشوند و به محیط خارج ک آزادفیزیولوژی

. کنندسلولی عمل دهنده بینهاي سیگنالعنوان مولکولبه
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 يهازمیمکانیکی از  HSPهاي شوك گرمایی روتئینپ

سلول در برابر آسیب هستند، ت حفاظتی براي محافظ

شان هاي شوك گرمایی بر اساس وزن مولکولیپروتئین

حال  عین ترین و درمعروف شوند، ازنامگذاري می

است  HSP72هاي شوك گرمایی ترین آنها پروتئینشاخص

افزایش  .)11( استکیلودالتون  72که وزن مولکولی آن 

آسیب  ةدهندطرف نشانیک ر خون ازد HSP72 میزان

بیشتر و افزایش درگیري سیستم ایمنی و از طرف دیگر 

هاي ها در برابر آسیبها و سلولمحافظت از بافت بیانگر

یکی از عوامل . هاي مختلف استناشی از استرس

گلیکوژنی یا کاهش  ۀتخلی HSP72 تولید ةکنندتحریک

عضلانی است که محتوا و در دسترس بودن گلیکوژن درون

دهد هاي ورزشی رخ میدر اثر انقباضات مکرر طی فعالیت

و مدت استرس را  شدت به HSP72وابستگی پاسخ  .)12(

با فعالیت ورزشی مشخص کرد که از عوامل مؤثر  توانمی

اند که قبلی نشان داده هاي. پژوهشاست HSP72بر پاسخ 

اسکلتی را تحریک  ۀدر عضل HSP72فعالیت ورزشی پاسخ 

شدت و مدت فعالیت ورزشی بستگی  کند، این امر بهمی

دهی انسولین تواند پیامها می HSPافزایش . )14 ،13(دارد 

 .)15 ،10( کندرا افزایش و مغز را از ایسکمی محافظت 

دهند اگر زمان بازگشت به حالت اولیه بین شواهد نشان می

براي تأمین  سهم گلیکولیز نیز ،هاي شدید کاهش یابدوهله

وساز هوازي براي نتیجه سوخت در یابد،می انرژي کاهش

 .)12(کند افزایش پیدا می جبران این کسر انرژي،

 انتشار سبباولین شواهدي که نشان داد ورزش 

HSP72  در گردش خون  آن غلظت و انباشتگیسپس و

 .)16( ارائه شد) 2001(و همکاران  1توسط والش ،شودمی

 درصد 70دقیقه ورزش با شدت  60این مسئله ثابت کرد که 

 قدارتوجه مشایان حداکثر اکسیژن مصرفی به افزایش 

                                                           
1.  walsh  
2.  peake  
3.  Yargic  

HSP72 بود  شده که قبلا نشان دادهدرحالی شود،منجر می

 است افتهیهاي مختلف افزایش در بیماري HSP72مقادیر 

عدم هرگونه همراه با این افزایش  نکهیامهم  ۀنکت .)17(

 دادتغییر در سطح کراتین کیناز پلاسما اتفاق افتاد و نشان 

ب بافت ناشی از آسی ۀنتیج HSP72که افزایش مقادیر 

ورزش و انتشار از داخل سلول به محیط خارج از سلول نبود. 

کند و عضله تغییر ایجاد می PHافزایش دماي عضله در 

 .شودیماسترس مکانیکی  و استرس اکسیداتیو سبب

رسد عضلات اسکلتی منبع عضلانی بنابراین به نظر می

یش اگرچه افزا باشند، HSP72جذابی براي افزایش غلظت 

هاي و افزایش پروتئین در عضله HSP72 mRNA در

و این  )16(افتد اتفاق می HSPاز افزایش در  پساسکلتی 

منبع  ،شدهضمنقبدهد که عضله اسکلتی نشان می مسئله

ورزش با شدت . )18( گردش خون نیست HSP72افزایش 

شوك گرمایی  يهانیپروتئتحریک  بربالا تأثیر بیشتري 

دهد شدت دارد. در همین زمینه نتایج تحقیقات نشان می

 .)20 ،19( است HSP70تمرین عاملی مهم در میزان تولید 

تمرینی (دویدن  ۀدو برنام) 2005(و همکاران  2پیک

 85و  60ساعته روي نوار گردان بدون شیب با شدت یک

. نتایج نشان داد غلظت کردند) را مقایسه VO2maxدرصد 

HSP70 گروه افزایش  دو بلافاصله پس از تمرین در هر

اما با بالا رفتن شدت تمرین افزایش بیشتري اتفاق  ،یابدمی

 31در تمرین شدید  درصد و 30(در تمرین متوسط  افتاد

از طرفی محققان در پژوهشی دریافتند در  )19(درصد) 

ترین هاي دیگر ، بیشسبت به برخی رشتهدوي ماراتن ن

و  3. در تحقیق یارژیس)21(شود تولید می 70HSPمقدار 

ورزشکار پس از  37در  HSP72افزایش  )2019(همکاران 

و  4. همچنین مانگ)22(کیلومتر دویدن مشاهده شد  35

ز نشان دادند که تمرین با شدت پایین نی )2021(همکاران 

4.  Mang  
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سبب  )درصد حداکثر سرعت 40تا  30ي با شدت روادهیپ(

 .)23(شد  HSP72افزایش میزان 

در مقابل در پژوهشی دیگر بیان شد انجام تمرینات 

شوك  يهانیپروتئگونه افزایشی در این مدت هیچکوتاه

بررسی تأثیر شدت و مدت . در )20( نکردگرمایی ایجاد 

که  دادنشان تحقیقات  HSPتمرین بر سطوح برون سلولی 

 .)24 ،10( بستگی دارد تمرینمقدار افزایش به شدت و مدت 

ا توجه کاهش خستگی ببراي هاي متفاوتی روش      

به نیاز ورزشکاران براي رسیدن به شرایط طبیعی و آماده 

توجه مربیان و  هاي بعدي موردشدن براي فعالیت

گرفته است. با توجه به اهمیت کاهش یافتن  متخصصان قرار

از یک فعالیت شدید  پسخون ورزشکاران  HSP 72مقادیر 

ن و آماده شدن ورزشکار براي انجام فعالیت بعدي، پیدا کرد

بهترین روش برگشت به حالت اولیه که بتواند به بهبود 

؛ و توجه است حائز اهمیت ،دکنرکورد ورزشکاران کمک 

. استبیشتري  تحقیقاتبنابراین این موضوع نیازمند 

 تاثیرمدت زمانرو هدف از پژوهش حاضر بررسی ازاین

 جلسه یک به پاسخ در HSP72 تغییرات بر فعال ریکاوري

  زن بود. شناگران در شدید تناوبی فعالیت

 
 پژوهش روش

ی، با تجربشبه و کاربردي نوع از حاضر تحقیق روش

نفر از  10هاي پژوهش حاضر را طرح متقاطع بود. آزمودنی

اي دو شناگرانی که حداقل طی شش ماه گذشته هفته

ي شنا شرکت داشتند، تشکیل دادند. هانیتمرجلسه در 

ۀ شرکت در پژوهش گرفته نامـتیرضا هایآزمودنابتدا از 

با روند کار، افراد با یک  هایآزمودنشد. پس از آشنا کردن 

 .برنامۀ منظم در روزهاي مشخصی در استخر حاضر شدند

 بجنورد دانشگاه اخلاق تۀیکم در بیتصو از پس مطالعه نیا

 تیرعا با  IR.UB. REC.1400.013 اخلاق کد با

 يبرا انتخاب يآزاد ،کنندگانمشارکت اطلاعات یمحرمانگ

 .گرفت انجام آگاهانه تیرضا اخذ و مطالعه در مشارکت

 روش اجراي تحقیق 

طرح  صورتبهطور تصادفی ساده و به هایآزمودن 

نفر)  10( 2نفر) و تجربی  10( 1گروه تجربی  متقاطع، در

شامل موارد  هایآزمودنقرار گرفتند. معیارهاي ورود و خروج 

 زیر بود:

 25ي هامسافتافراد باید شناگر بوده و قادر به شناي .1

 متر با حداکثر سرعت باشند.

ي قلبی هايماریبافراد باید سالم بوده و مبتلا به .2

 عروق کرونري، نارسایی کلُیه و هیپوتیروئیدي نباشند.

افراد باید حداقل در شش ماه گذشته تمرینات منظم .3

 .دادندیمشنا را انجام 

برآورد حجم نمونه  ۀنمونه با استفاده از معادل ةانداز

 يو آلفا 8/0) و با در نظر گرفتن توان آزمون 1981س(یفل

 نفر مشخص شده بود. 10هر گروه  يبرا 05/0معادل 

، تکمیل اطلاعات اهيریگاندازهانجام  منظوربهها آزمودنی

فردي و آشنایی با مراحل پژوهش در استخر حضور یافتند. 

شامل  هايریگاندازهدر جلسۀ اول ابتدا اطلاعات فردي و 

سن، سابقۀ شنا، ضربان قلب استراحت، شاخص  قد، وزن،

متر شناي کرال سینه  25تودة بدنی و همچنین رکورد 

 ي شد.آورجمع

رف صبحانۀ یکسان در جلسۀ دوم یک ساعت پس از ص

ی اولیه خون ۀنمون(کره، عسل، یک لیوان شیر و پنیر) 

نفري به دو گروه پنج هایآزمودنسپس ي شد. آورجمع

تصادفی تقسیم شدند و هر دو  صورتبه(طرح متقاطع) 

متر را با حداکثر توان و تا حد  25ي هامسافتگروه 

. متر ثبت شد 25واماندگی شنا کردند و رکوردها پس از 

با استفاده از شاخص بورگ  هایآزمودن یواماندگ به دنیرس

متر، ریکاوري  25. یک گروه بین هر مسافت شد يریگاندازه

 صورتبهرا  4به1و گروه دیگر ریکاوري فعال  3به1فعال 
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 -50 موردنظرسینه انجام دادند. شدت ریکاوري  شناي کرال

از درصد حداکثر ضربان قلب در نظر گرفته شد. پس  60

به حد واماندگی  هایآزمودنمتر که  25آخرین مسافت 

 رسیدند، بلافاصله بعد از ریکاوري، نمونۀ خونی گرفته شد. 

جلسۀ سوم با فاصلۀ یک هفته از جلسه دوم برگزار شد 

یک ساعت پس از صرف صبحانه مشترك  هایآزمودنو از 

ي قبل تکرار جلسهنمونۀ خونی گرفته شد و تمرین مانند 

 1با این تفاوت که ریکاوري گروهی که در جلسۀ دوم شد، 

ر دبود  3به  1و گروهی که  3به  1ۀ سوم جلسبود در  4به 

صله ي خونی بلافاریگنمونهانجام گرفت و  4به  1جلسۀ سوم 

ترتیب در هر پس از آخرین ریکاوري انجام گرفت. بدین

آزمودنی، پروتکل  10) 4به  1و  3به  1حالت (ریکاوري 

 تحقیق را انجام دادند.

 ي خونیریگنمونه

ورید جلو بازویی دست در این تحقیق در دو مرحله از 

به حالت  تریلیلیم 10راسـت ناحیۀ آرنج به میزان 

ي ریگنمونهگرفته شـد. همچنین  خون ۀنمونغیرناشـتا 

ي اولیه پس از یک هفته ریگنمونهثانویه دقیقاً مشابه با 

ي قبل و بلافاصله پس از هامانزاستراحت شناگران در 

نوبت  ي شد. در هر دوآورجمعمرحلۀ ریکاوري  نیآخر

خواسته شد تا سه روز پیش از  هایآزمودنـي از ریگخون

ي هـیچ فعالیت شدیدي انجام ندهند. بلافاصله ریگنمونه

ي خونی، سرم آن جداسازي شد. هانمونهي آورجمعپس از 

همچنین سرعت سانتریفیوژ مورد استفاده در این تحقیق 

ي سرم هانمونهدور در دقیقه به مدت پنج دقیقه بود.  3000

منجمد و براي  گرادیسانتدرجۀ  20در دماي منفی 

ي فریزشده به هانمونهآنالیزهاي بعدي ذخیره شدند و 

در این  HSP72یر آزمایشگاه تخصصی منتقل شد تا مقاد

از  HSP72ي ریگاندازهبراي ي شوند. ریگاندازهتحقیق 

ساخت ایتالیا  Eastbiophamشرکت  تیک وروش الایزا 

در  نانوگرم 28/0استفاده شد و درجۀ حساسیت این کیت 

 بود.  تریلیلیم

 آماري لیوتحلهیتجز

ها ابتدا با استفاده از آزمون داده لیوتحلهیتجزبراي 

ها بررسی شد. در آماري شاپیروویلک نرمال بودن داده

 با آنووا يهاآزمونها از صورت نرمال بودن داده

هاي آماري در استفاده شد. آزمون مکرر يهايریگاندازه

یات آماري انجام شد و تمامی عمل P >05/0داري سطح معنا

 رفت.گ) انجام 16(نسخۀ  SPSSافزار با استفاده از نرم

 

 نتایج

ي هایژگیوو انحراف معیار  میانگین 1در جدول 

 است.  شده ارائهآزمودنی تحقیق  10دموگرافی 

 

 هایآزمودني دموگرافی هایژگیو. میانگین و انحراف معیار 1جدول 

 نیتمر سابقه
 سال)(

شاخص تودة 
 )2kg/mبدنی(

  قد
 متر)سانتی(

 وزن
 کیلوگرم)( 

 سن
 سال)( 

4/3± 5/5 95/2 ± 21/21 84/6 ± 2/164 92/9 ± 3/57 23/2 ± 1/22 

 3به  1 يکاوریدر ر هایخصوص مسافت شنا، آزمودن در

 مسافت 4 به 1 يکاوریر در و متر 265±63/51مسافت 

با  انسیوار زیانال جیرا شنا کردند. نتا 5/275 51/27±

دو  نیب  =61/0Pداد که با توجه به  نشان مکرر، يریگاندازه

مسافت شنا تفاوت  زانیبر م ياز لحاظ اثرگذار يکاوریمدت ر

 ).2وجود نداشت (جدول  يدارامعن

با  آنوااز آزمون  HSP72براي تحلیل تغییرات 

 =F 51/2ي مکرر اسـتفاده شد که با توجه به هايریگدازهـان
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ي هاوهلهیعنی  ؛نبود دارامعنتغییرات این شاخص  =P 13/0 و

ي روي این شاخص نداشت و دارامعنتمرین شناي شدید اثر 

 ازلحاظ 4به  1 و 3به  1ي بین ریکاوري دارامعننیز تفاوت 

 ).2مشاهده نشد (جدول  HSP72ي روي ثرگذارا

 

 بررسی مورد متغیرهاي در ریکاوري وضعیت دو در هایآزمودن . مقایسۀ2جدول 

P ریکاوري آزمونپس 
 4به  1 

 1 آزمون ریکاوريپیش
 4به 

 آزمونپس
 3به  1ریکاوري 

آزمون پیش
 ریکاوري

 3به  1 

 زمان-متغیر
 يریگاندازه

13/0 73/168± 07/154 18/199 ± 08/170 49/214± 89/181 24/217 ± 01/184 (Mg/dI) HSP 72 

 (متر) مسافت شنا 63/51±265 5/275 51/27±  61/0

 

 يریگجهینتبحث و 

تمرینات شدید  که دهدیمتحقیقات نشان  جینتا     

، فرساطاقتدویدن  ناتیتمر ورزشی مثل تمرینات هوازي،

، ولی در این پژوهش، تمرین شودیم HSP72سبب افزایش 

 4به  1ي کاوریر و 3 به 1ریکاوري  وجود باشناي شدید 

 کهینااحتمالی  لیدل نداشت. HSP72 بر هیچ اثر معناداري

اثر نداشت، این است  HSP72چرا ورزش تناوبی شنا روي 

 صورتیی که در آب هاورزشمعمولاً در  HSP72که 

یی که در هاورزش، ولی در کندینمي رییتغ، ردیگیم

 علاوهبه. )13(د ابییم، افزایش دگیریمخشکی انجام 

 داراي مقادیر نکردهنیتمر افراد مشخص شده است که

HSP72 میزان تغییرات بیشتري در و ترنییپا پایه 

HSP72 افراد با مقایسه در جلسۀ تمرینی از پس 

م تغییر . یکی از دلایل احتمالی عد)25(هستند  کردهنیتمر

HSP72  بود که  کردهنیتمري هایآزمودندر پژوهش حاضر

 کمتر بوده است. آنهامیزان تغییرات این شاخص در 

 از گروهی ،)HSPs( گرمایی شوك هايپروتئین

 در اند کهشدهحفاظت بسیار و سلولی محافظ هايپروتئین

 ناشی هايسازگاري ند و دراحیاتی سلولی همئوستاز حفظ

 زمینه این در ما دانش اگرچه .دارند نقش فعالیت ورزشی از

با این  است، یافته بهبود چشمگیري طوربه فیزیولوژي، از

                                                           
1.  Liu  

 دركاند. مانده پاسخیب هنوز هاپرسش از حال بسیاري

 است ممکن ورزش فیزیولوژي در ها HSP نقش بیشتر

 ورزشکاران براي تمرینی يهابرنامه و ورزش تجویز منظوربه

 .)26(باشد  مفید نخبه

پس از فعالیت ورزشی در تحقیقات  HSP72افزایش 

 HSP72 افزایش مستقیم زیادي گزارش شده است. علت

 این بر فرض. است مانده باقی ناشناخته ورزش، از ناشی

 یا متابولیکی بیوشیمیایی، هاياسترس انواع که است

تحت  ورزش از پس را HSP72 بیان است ممکن فیزیکی

 در هابافت در رایج هايچالش مثال براي. قرار دهند ریتأث

 هیپوکسی، اسیدوز، مکانیکی، استرس مانند ورزش هنگام

 کلسیم دهیسیگنال تغییرات و ROS تشکیل ایسکمی،

 نظربه بنابراین .شوندمی HSP افزایش مستقل سبب طوربه

 تمرین نتیجه از پس HSP72 بیان در افزایش که رسدیم

 فیزیولوژیکی يهااسترس از بسیاري بلکه است، یک عامل نه

این شاخص پس از . افزایش )10(است  ورزش با مرتبط

 ورزش به عوامل زیادي وابسته است که تغییر در هر کدام

و تا  شودیمسبب ایجاد تغییر در نتایج گزارش شده  آنهااز 

 .ندکیمرا توجیه  هاافتهحدودي تفاوت ی

) 2004و همکاران ( 1همسو با نتایج تحقیق حاضر، لیو

مدت کوتاهاستقامتی  ناتیانجام تمر کردند انیب یدر پژوهش



  87                     ...در پاسخ به یک جلسه فعالیت تناوبی شدید در  HSP72تغییرات  فعال بر ریکاوري زمان مدت ریتأث

 

 جادیا ییشوك گرما يهانیدر پروتئ یشیافزا گونهچیه

کرد. این محققان پس از یک هفته ریکاوري نیز تغییري ن

بیان کردند که افزایش این شاخص به  آنهامشاهده نکردند. 

بر میزان شدت تمرین و نه حجم آن، وابسته است. افزون

بودند و  کردهنیتمر، هایآزمودناین همانند پژوهش حاضر، 

در  جادشدهیااین احتمال وجود دارد که سازگاري 

قرار  ریتأثرا تحت  HSPپاسخ  کردهنیتمري هایآزمودن

نشان دادند که پس از تمرینات شدید  آنها. همچنین دهدیم

قدرتی، در دورة ریکاوري میزان این پروتئین کاهش یافت 

)20(. 

) 2019در مقابل، در تحقیق یارژیس و همکاران (

کیلومتر دویدن  35ورزشکار پس از  37در  HSP72افزایش 

 عامل دما افزایش که است شده . مشخص)22(مشاهده شد 

 است Hsp72 سطوح در ورزش با مرتبط افزایش اصلی

 در شدهمیتنظ دماي آستانۀ از هاافتهی این بر. علاوه)27(

 خون گردش به Hsp72 القاي براي گرادسانتی درجۀ 38,5

ین احتمال وجود دارد . ا)29 ،28( کنندیم حمایت ورزش با

که در پژوهش حاضر، پس از ریکاوري فعال، دماي بدن 

 HSP72شناگران کم شده و این موضوع افزایش نیافتن 

 . ندکیمپس از ریکاوري را توجیه 

نیز که از تمرین  )2021در پژوهش مانگ و همکاران (

درصد حداکثر  40تا  30ي با شدت روادهیپ(با شدت پایین 

 HSP72ده شد، نتایج نشان داد که میزان استفا )سرعت

 يهانیپروتئ که افزایش یافت. این محققان بیان کردند

عنوان مهم به کیستماتینقش س کی احتمالاً گرماییشوك 

 که آنجا . ازدارند یمنیا ستمیس يسازفعالدر  ،گنالیس کی

از  یانواع در ،HSP72 شیافزا موجب نیسنگ يهاورزش

است  نیا فرض بر شود،یم یاسکلت ۀعضلجمله  ها ازبافت

 يهااز سلول HSP72کاهش  سبب ییهاورزش نیکه چن

 آزمودنیشش  در پژوهشی .)23( دشویفشرده در خون م

در  قهیدق 60گردان به مدت  نوار يمرد) رو یکزن و  پنج(

 ژنیاز اوج مصرف اکس درصد70متناسب با  يحجم کار کی

 بلافاصله پس از ورزش ياقهیدق 30 ،. در طول ورزشدندیدو

 يبرا گیرياز ورزش، نمونه پسساعت  24و  8 ،2و 

در  شی. افزاگرفتسرم انجام  HSP72 نیپروتئي ریگاندازه

 ایو  HSP72در ژن  یشیقبل هرگونه افزا HSP72سرم 

از  HSP72که  دادنشان  یانقباض ۀدر عضل نیپروتئ انیب

 يبرا پژوهش نیمنتشرشده است. ا گرید يهااندام ایها بافت

 تواندیم نیسنگ و حاد يهابار نشان داد که ورزش نیاول

HSP72 در زمان  دهد و شیافزا یطیرا در گردش خون مح

 کیستماتیواقع ممکن است نقش س در ،نیپروتئ نیتنش ا

 کند. فایا

در  یبدن تینقش فعال ۀنیه در زمگرفتانجام قاتیتحق

 کیکه  دهدینشان م ییشوك گرما يهانیپروتئ دیتول

 دیولنوار گردان، ت يفرسا روطاقت دنیدو نیجلسه تمر

HSP72 شیو طحال افزا هاتیلنفوس ،یاسکلت ۀعضل ا درر 

 ناتینشان داد که تمر زین گرید قاتیتحق جینتا  .دهدیم

و  یاسکلت ۀعضلدر را  HSP72سطوح  مدتکوتاه یبدن

 دهدیم شیو کبد افزا هیقلب، کل رینظ یاتیح يهاارگان

 مختلف تمرینی يهابرنامه. مشخص شده است که )26(

 شودیم متفاوتی فیزیولوژیکی و بیوشیمیایی تغییرات سبب

 و بیوشیمیایی تغییرات. شودیم HSP افزایش به منجر که

 اسیدوز ،pH کاهش دما، تغییرات مانند فیزیولوژیکی

آزاد،  هايرادیکال تجمع و گلیکوژن کاهش لاکتیک،

 با تمرینی برنامۀ طول در .تغییر دهند را HSP توانندمی

 خون لاکتات غلظت است که شده اغلب مشاهده بالا، شدت

 و یابدمی افزایش خون pH همزمان کاهش با وضوح به

 استرس تحت عضلات در است ممکن تغییرات این احتمالاً

 که دارد وجود احتمال این همچنین. باشد آمیزتراغراق

 عضله دماي بر متفاوتی تأثیرات مختلف تمرینی يهابرنامه

 است ممکن بالا شدت با تمرین کلی طوربه. باشند داشته

 محرك عنوانبه تواندیم که شود بیشتري تغییرات سبب
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 از طریقآنچه  با مقایسه در HSP پاسخ براي يتريقو

کند  عمل ،شودیم ایجاد کم شدت با استقامتی تمرین

. شدت تمرین و نوع آن در پژوهش حاضر متفاوت بود )20(

  .کندیمکه تفاوت نتایج را توجیه 

این احتمال وجود دارد فعالیت ورزشی شنا، در شناگران 

 HSP72ما افزایش دما یا استرس کافی را که سبب افزایش 

شود، ایجاد نکرد. به همین دلیل این شاخص پس از 

بر این ممکن است شناگران ریکاوري افزایش نیافت. افزون

 HSP72تا حدي نسبت به تمرینات سازگار شده بودند که 

 افزایش نیافت. هایآزمودندر این 
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Abstract 
The aim of this study was investigating the effect of active recovery time on HSP 72 
changes in response to one session high intensity intermittent exercise in female 
swimmers.the research method was quasi-experimental. 20 female swimmers (age 20 
to 26 years ) were selected as a sample and with crossover design  the two experimental 
group were determined {group1 (n = 10) and group 2 (n = 10)}. The subjectes swam 25 
meters distance with a maximum speed.  in the experimental group 1 the recovery period 
was three times more than the  swimming duration   and in experimental group 2 the 
recovery period was four times more than to the  swimming duration. The exercise 
intensity in active recovery was 50 to 60 percent of maximum heart rate. The subjects 
swam distances of 25 meters until exhaustion. Before the start of the training session 
and after the recovery phase, the blood samples were collected. To analyze the data, the 
ANOVA  test with repeated measures was used. The results showed that there wasn't a 
significant difference between the two recovery periods effectiveness on HSP 72 (1 to 
3 and 1 to 4).so the Swimmers can use both type of recovery periods. 
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