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. باشـد شکل خون در برابر نیروها و فشارهاي وارده بر آن می
تواننـد تغییـرات ریولـوژیکی    مـی هاي بدنی مختلف فعالیت

هدف از پژوهش حاضر، تعیین تأثیر یک . متفاوتی ایجاد کنند
عوامل ریولوژي خون برخی هوازي بر پاسخ جلسه فعالیت بی

.باشدفعال میجوانزنان
طـور داوطلبانـه در   هبشانزده زن جوان فعال: شناسیروش

 ـ  این پژوهش شرکت کردند روه و بصـورت تصـادفی در دو گ
،گـروه تجربـی  . قرار گرفتند) =8n(و تجربی ) =8n(کنترل 

قبـل،  . را انجـام دادنـد  RASTهوازي آزمون بییک مرحله 
 ـ . عمـل آمـد  هبلافاصله و دو ساعت بعد از آزمون خونگیري ب

طرفه با ها با استفاده از آزمون آماري تحلیل واریانس یکداده
.ه و تحلیل شدتجزیLSDگیري مکرر و آزمون تعقیبی اندازه

هـا نشـان داد، هماتوکریـت و    آنـالیز آمـاري داده  : نتایج
هموگلوبین بلافاصله بعد از فعالیت افزایش معناداري داشتند 

در تعـداد  . که دو ساعت بعد بصورت معناداري کاهش یافتند
هاي قرمز بلافاصله بعد از فعالیت کاهش معنـادار و دو  گلبول

حجـم پلاسـما،   . مشاهده شـد ساعت بعد افزایش معناداري
از آزمون کاهش و دو سـاعت بعـد از بازیافـت    بلافاصله پس

، تغییرات فیبرینوژن، و با وجود این. افزایش معناداري داشت
یک از دو حالـت معنـادار   سرعت رسوب گلبول قرمز در هیچ

. نبود
نتایج پـژوهش حاضـر نشـان داد، تغییـرات     : گیرينتیجه

ناپایـدار اسـت و   RASTصـل از آزمـون   هموریولوژیکی حا
اجراي ایـن آزمـون بـراي افـراد فعـال از لحـاظ تغییـرات        

.هموریولوژیکی مشکلاتی ایجاد نخواهد کرد
هوازي، فیبرینـوژن، هماتوکریـت،   تمرین بی: واژگان کلیدي

هموگلوبین

Abstract
Introduction and Objectives: The aim

of this study, determine effect of power
training on some blood rheological factors
in active young women.
Methodology: Sixteen active young
women voluntarily participated in this
study and randomly divided into two
groups: Experimental (n: 8) and Control(n:
8) groups. The experimental group
performed RAST anaerobic power test.
Blood sample were taken just before, after
test and two hours after recovery. Data
were analyzed by one-way ANOVA with
repeated measures and LSD post hoc tests.
Results: The result indicated that,
hematocrit and hemoglobin were
significantly increased immediately after
test and significantly decreased after two
hours. Significant reduction in the number
of red blood cells immediately after the
test, and two hours later, there was a
significant increase. Plasma volume
decreased immediately after the test and
significantly increased after two hours.
Despite these changes, fibrinogen, and
erythrocyte sedimentation rate were not
significant in any of the two modes.
Conclusions: The results of this study
showed that the rheological changes RAST
test is unstable and run the test for active
people rheological changes will not cause
problems.

Keyword: Anaerobic Exercise, Fibrinogen,
Hematocrit, Hemoglobin.
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مقدمه
اي از علم بیولوژي است که جریان و هموریولوژي شاخه

هایی که تغییر شکل مواد بیولوژیکی را تحت تأثیر محدویت
. دهدشود، مورد مطالعه قرار مینسبت به آن اعمال می

طور ویژه روي خون تمرکز دارد وریولوژي که بهاي از بیشاخه
تعییناز). Brun,2007(شود ریولوژي خون نامیده می

خون،ویسکوزیتهبهتوانخون میمهم ریولوژيهايکننده
وپذیريتجمعوهماتوکریتفیبرینوژن،پلاسما،ویسکوزیته

عواملدرتغییر.کرداشارهقرمزهايگلبولپذیريتغییر
وسیالیتمیزانخون،کلویسکوزیتهبرتاثیربامذکور

-ElوEl-sayed,2005(کند میمختلرابافتیرسانیاکسیژن

sayed,1998.(ویسکوزیته خون و پلاسما همراه با افزایش
غلظت فیبرینوژن به عنوان عوامل خطرزاي مستقل بیماري 

). Ahmadizad,2005(اند هاي قلبی ـ عروقی شناخته شده
وژي خون در سه دهه گذشته، مورد توجه ریول

هاي ورزشی قرار گرفته و توجه به فعالیت فیزیولوژیست
ورزشی و تمرین در ارتباط با سلامتی افزایش یافته و براي 

هاي ریولوژي خون تعیین آثار فعالیت ورزشی بر شاخص
مطالعات ). El-sayed,2005(هایی انجام گرفته است پژوهش

تر و دهند ورزشکاران، خون سیالمیمقطعی و طولی نشان
ویسکوزیته پلاسماي کمتري نسبت به افراد غیرفعال دارند 

)Brun,1998 .(تواند موجب تغییر ترکیبات تمرین ورزشی می
ریولوژي خون شود، آثاري که فعالیت ورزشی بر ریولوژي خون 

گذارد به نوع، مدت، شدت فعالیت ورزشی بستگی دارد می
)Yalcin,2003( . برخی از پژوهشگران، عوامل تأثیر گذار در

ریولوژي خون را در طی اجراي فعالیت ورزشی، از جمله 
اند که سبب به خطر افتادن سلامتی عواملی ذکر کرده

، اختلال در )2003(1یالسین و همکارانش. شودورزشکار می
ریولوژي و خصوصاً بالا رفتن ویسکوزیته خون را از جمله 

ـ عروقی و مرگ ناگهانی بروز مشکلات قلبی عوامل موثر در
. ورزشکاران گزارش کرده است

توجه به مطالعات انجام شده روي آثار ریولوژیکی تمرینات 
استقامتی و قدرتی، تمرینات توانی ممکن است نسبت به سایر 
انواع فعالیت ورزشی، آثار متفاوتی روي ریولوژي خون داشته 

م شده روي تمرینات توانی، تعداد در دو مطالعه انجا. باشد
. کمی از عوامل ریولوژیکی خون مورد بررسی قرار گرفته است

، جریان زمانی تغییرات )2003(یالسین و همکارانش 
هوازي ریولوژیکی خون را بعد از یک جلسه فعالیت بی

نتایج این پژوهش نشان داد، یک . گیري کردنداندازه) وینگیت(

1. Yalcin et al

هوازي موجب اختلال بارز ریولوژیکی جلسه فعالیت ورزشی بی
همچنین ویتلسی و . شودساعت می12خون به مدت حداکثر 

درصد تغییرات حجم پلاسما را در پاسخ ) 1996(2همکارانش
نتایج . هاي وینگیت متوالی مورد بررسی قرار دادندبه آزمون

کند، وجود غلظت خونی ممکن است این پژوهش پیشنهاد می
تغییرات حجم پلاسما در پاسخ به ورزش در مقدار درصد 

.بیشینه بعدي تأثیر گذار باشد
یکی از دلایل اهمیت ریولوژي خون در فیزیولـوژي فعالیـت   
ورزشی، تغییرات مطلوب عوامل ریولوژیکی خـون در اثـر ایـن    

کنـد، ارتبـاطی بـین    شواهد اخیر پیشنهاد مـی . تمرینات است
وژي خـون وجـود دارد   تمرین بدنی و تغییرات مطلوب در ریول

که کاهش ویسکوزیته خـون و افـزایش تغییـر شـکل پـذیري      
هاي قرمـز خـون را در ورزشـکاران در مقایسـه بـا غیـر       سلول

در ایــن راســتا ). El-sayed,2005(انــد ورزشــکاران نشــان داده
ي تـأثیر تمرینـات تـوانی بـر     هاي محدودي در زمینـه پژوهش

ت، تنهـا دو مطالعـه   پاسخ عوامل ریولوژي خون انجام شده اس
) 1996(و ویلتسی و همکـارانش  ) 2003(یالسین و همکارانش

باشد، اما هنوز اثرات یـک جلسـه فعالیـت ورزشـی     موجود می
هوازي بر پاسخ عوامل ریولوژیکی زنان فعال شناخته نشـده  بی

از طـرف  . باشـد است و نیازمند مطالعات بیشتري در آینده می
شـش  (RASTهوازي ن توان بیدیگر، با توجه به الگوي آزمو

ثانیـه اسـتراحت در بـین    10متري بـا  35بار دویدن مسافت 
هـاي ورزشـی از جملـه    و تشابه آن بـا بیشـتر رشـته   ) تکرارها

هاي مشابه و فوتبال، فوتسال، هندبال، بسکتبال و برخی رشته
همچنین اهمیت عوامل ریولوژیکی خـون بـراي ورزشـکاران از    

حاضــر در صــدد بررســی پاســخ جملــه زنــان فعــال، پــژوهش
فیبرینـــوژن، هماتوکریـــت، هموگلـــوبین، تعـــداد و میـــزان  

هوازي گذاري گلبول قرمز خون به یک جلسه فعالیت بیرسوب
)RAST (باشدبدنی میدر دانشجویان دختر رشته تربیت.

شناسی تحقیقروش 
هاآزمودنی

جامعه آماري این پژوهش را دانشجویان دختر رشته 
- نفر از آنها به16دنی دانشگاه تهران تشکیل دادند که بتربیت

صورت طور داوطلبانه در این پژوهش شرکت کردند و به
قرار )=8n(و کنترل )=8n(تصادفی ساده در دو گروه تجربی 

انجامچگونگیدربارهلازمهايآگاهیواطلاعاتابتدا. گرفتند
وسیلهبهسپس. شددادههاآزمودنیبهآنمراحلوپژوهش

سلامتیوبدنیفعالیتمیزانيدربارهاطلاعاتیپرسشنامه،
صورتبهراخودرضایتنهایتدروآمدبدستهاآزمودنی

2. Whittlessey et al
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دوهاآزمودنیتمام. نمودنداعلامبرنامهدرحضوربرايکتبی
تعیینماننداولیههايارزیابیبرايانجام آزمون،ازقبلهفته

و) BMI(1بدنیتودهشاخصوبدنچربیبدن،وزنوقد
انجامچگونگیوآزموناجراينحوهباآشناییهمچنین
فراخواندهآزموناجرايمحلبهايجلسهدرتمرینیپروتکل

) کیلوگرمحسببر(وزنتقسیمازبدنیتودهشاخص. شدند
برايوشد،محاسبه) مترحسببر(قددومتوانبه

سهروشازوهارپندنکالیپرازبدنچربیدرصدگیرياندازه
.شداستفادهي زناناي ویژهتقطه

برنامه تمرینی
متر با 35پروتکل تمرینی شامل شش بار دویدن مسافت 

.)RASTآزمون (ثانیه استراحت بین تکرارها بود 10

نمونه گیري خونی و آنالیز آزمایشگاهی
سنگین از اي و فعالیت براي به حداقل رساندن آثار تغذیه

ساعت قبل آزمون از انجام 24ها خواسته شد آزمودنی
ها آزمودنی. تمرینات سنگین، مصرف دارو و مکمل پرهیز کنند

، کره )یک نان لواش(صبحانه یکسان و استانداردي شامل نان 
مصرف ) یک لیوان(و چاي کم رنگ ) گرم20(، مربا )گرم20(

ها تمام آزمودنییک ساعت بعد از مصرف صبحانه، از. کردند
بعد از پنج دقیقه گرم کردن، گروه . عمل آمدگیري بهخون

را اجرا کردند و بلافاصله بعد از انجام RASTتجربی آزمون 
بالا بودن شدت . گیري مرحله دوم انجام شدآزمون خون

35/2±38/0:قبل آزمون(تمرین با اندازه گیري لاکتات خون 
میلی 52/11±7/1: بعد آزمونمیلی مول در لیتر و بلافاصله 

ضربه و 100±6/26: قبل آزمون(و ضربان قلب ) مول در لیتر
. بدست آمد) ضربه185±8/13:بلافاصله بعد آزمون

گیري نوبت دوم گیري نوبت سوم، دو ساعت بعد از خونخون
گروه کنترل نیز بدون انجام کار عملی در مراحل . انجام گرفت

.گیري شرکت داشتندخون
، هموگلوبین، )RBC(2هاي قرمز خونتعداد سلول

ي یک میلی لیتر خون روي ماده ضدوسیلههماتوکریت به
گیري و توسط دستگاه سیل کانتر اندازهEDTAانعقاد 

)sysmex kx-21 (گیري غلظت براي اندازه. تجزیه و تحلیل شد
انعقاد سدیم لیتر خون تام روي ماده ضدمیلی7/2فیبرینوژن، 

ریخته شد و به روش ) 1/15با نسبت (مولار 1/0ترات سی
مورد سنجش قرار ) stago(انعقادي در دستگاه کوگولاتور 

) ESR(3گیري سرعت رسوب گلبول قرمزبراي اندازه. گرفت
حرکت باقی ماده ضد انعقاد به خون اضافه شد و در ظرفی بی

براي. هاي قرمز آن پس از مدتی رسوب گرددماند تا گلبول

1. Body Mass Index
2. red blood cells
3. erythrocyte sedimentation rate

استفادهکاستیلودیلمعادلهازپلاسما،حجمتغییراتتعیین
).Dill,1974(گردید 

%pv = {(

pv :حجم پلاسما،تغیراتHB1 :هموگلوبین پیش آزمون ،
HB2 :هموگلوبین پس آزمون ،HTC1 : هماتوکریت پیش

.هماتوکریت پس آزمون: HTC2و آزمون

روش آماري
ـ ها از آزمون کولموگروف عی بودن دادهبراي تعیین طبی

اسمیرنوف استفاده شد و با توجه به اینکه نتایج این آزمون 
آماري هاي ها را نشان داد، از آزمونطبیعی بودن توزیع داده

- آزمونازاستفادهباحاصلهايداده.پارامتریک استفاده شد
نباطی؛ و آمار است) میانگین و انحراف معیار(آمار توصیفی هاي

آزمون تعقیبی ،گیري مکررطرفه با اندازهتحلیل واریانس یک
LSD وtبا نرم افزار 05/0داري مستقل در سطح معنی

SPSS18مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت .

ي تحقیقهایافته
ها در جدول یک آمده مشخصات آنتروپومتریکی آزمودنی

دول دو تغییرات تمامی متغیرهاي ریولوژیکی خون در ج. است
هاي این پژوهش، افزایش طبق یافته. نشان داده شده است

ناچیزي در غلظت فیبرینوژن بلافاصله بعد از آزمون مشاهده 
شد که دو ساعت بعد از آن کاهش یافت، اما این تغییرات از 

).2جدول(نظر آماري معنادار نبود 
افزایش معناداري در هماتوکریت بلافاصله بعد از آزمون 

ه شد، اما دو ساعت بعد از آن کاهش معناداري داشت دید
طور از آزمون بهغلظت هموگلوبین بلافاصله پس). 2جدول(

معناداري افزایش یافت و در پایان دو ساعت از زمان برگشت 
به حالت اولیه بصورت معناداري به مقادیر قبل از فعالیت 

). 2جدول (کاهش یافت 
از آزمون نسبت به فاصله پسهاي قرمز خون بلاعداد گلبول

قبل از آزمون کاهش معناداري داشتند، اما دو ساعت بعد از 
). 2جدول (آزمون افزایش معناداري در آن مشاهده شد 

یک از تغییرات سرعت رسوب گلبول قرمز خون در هیچ
هاي بلافاصله و دو ساعت بعد آزمون نسبت به قبل از زمان

). 2جدول(بود آزمون از نظر آماري معنادار ن

از آزمون نسبت حجم پلاسما در گروه تجربی بلافاصله پس
و دو ساعت %) -29/7±81/0(به قبل از آزمون کاهش یافت 

از آزمون بعد از برگشت به حالت اولیه نسبت به بلافاصله پس
نشان داد که هردوي این تغییرات ) +%25/13±64/1(افزایش 

در گروه کنترل ). 2جدول(د لحاظ آماري معنادار بودناز
نتایج . تغییرات معناداري در موارد مورد مطالعه مشاهده نشد
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مستقل نشان داد، تفاوت معناداري بین گروه کنترل و tآزمون 
درحالیکه بین . وجود نداردESRتجربی در مقادیر فیبرینوژن و 

تعداد گلبول قرمز خون و مقادیر هماتوکریت، هموگلوبین،
. در دو گروه تفاوت معناداري وجود داشتحجم پلاسما

)معیارانحراف±میانگین(کنترلوتجربیهايگروهفرديهايویژگی)1(جدول

)=8n(کنترل )=8n(تجربی متغیرها

1/22±75/209/1±88/0)سال(سن 

59/1±63/16/4±5/6)سانتی متر(قد

6/56±20/5973/10±6/4)کیلو گرم(وزن

کیلو (دنیشاخص توده ب
3/22±6/2206/4±2/1)گرم بر متر مربع

4/28±1/269/7±1/4)درصد(چربی بدن 

هوازيدر پاسخ به یک جلسه فعالیت ورزشی بی) دارداستناانحراف±میانگین(هاي ریولوژیکی تغییرات شاخص. 2جدول

هاي قبل از آزمون و بلافاصله بعد آزمونتفاوت معناداري بین زمان: +
ساعت بعد آزمون2هاي قبل از آزمون و تفاوت معناداري بین زمان: †
ساعت بعد آزمون2هاي بلافاصله بعد آزمون و تفاوت معناداري بین زمان: ‡
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بحث و نتیجه گیري
هاي ریولوژیکی هوازي بر ویژگیتأثیر فعالیت ورزشی بی

اخیراً . ها قرار گرفته استخون کمتر مورد توجه پژوهش
ي کلی خون و دهد، ویسکوزیتهشواهد محدودي نشان می

هاي ورزشی گوناگون، افزایش لاسما در پاسخ به پروتکلپ
ي کلی خون عمدتاً به افزایش افزایش ویسکوزیته. یابدمی

شود، ي پلاسما نسبت داده میهماتوکریت و ویسکوزیته
پذیري و تراکم گلبولهاي قرمز خون درحالیکه تغییر شکل
و ي پلاسماافزایش در ویسکوزیته. ماندبدون تغییر باقی می
ي افزایش غلظت خون ناشی از فعالیت هماتوکریت به وسیله

ي انتقال مایع از خون به فضاي بینابینی، ورزشی در نتیجه
). El-sayed,1998(توضیح داده شده است 

هاي تحقیق حاضر، غلظت فیبرینوژن بلافاصله بر طبق یافته
از بعد از تمرین، افزایش بسیار ناچیزي داشت، که این افزایش 

لحاظ آماري معنادار نبود و دو ساعت بعد از بازیافت نیز غلظت 
فیبرینوژن یکی از . فیبرینوژن کاهش غیرمعناداري را نشان داد

مهمترین عوامل تعیین کننده ویسکوزیته پلاسماست که 
شود و نقش مهمی موجب رسوب پلاك هاي آترواسکلروزي می

).Ahmadizad,2005(ي سریع آترواسکلروزیس دارد در توسعه
اگرچه برخی از مطالعات گذشته هیچ تغییري در پاسخ 

اند، اما سایر غلظت فیبرینوژن به فعالیت ورزشی نشان نداده
بنابراین آشکار نیست . پژوهشگران افزایش آن را گزارش کردند

که فعالیت ورزشی موجب افزایش واقعی در فیبرینوژن جریان 
هري به علت غلظت خونی شود یا تنها افزایش ظاخون می
سازوکار احتمالی افزایش غلظت فیبرینوژن در . کندایجاد می

این توضیح بر . باشدمطالعه حاضر، کاهش حجم پلاسما می
پایه شواهدي است که فعالیت ورزشی شدید، تقریباً موجب 

شود، که به شدت و انتقال جریان خون از درون شبکه می
تواند غلظت نسبی و میمدت فعالیت ورزشی وابسته است 

از آنجا که . فیبرینوژن پلاسما را تحت تأثیر قرار دهد
فیبرینوزن نوعی پروتئین است که در پاسخ به وضعیت التهابی 

یابد، عدم تغییر معنادار فیبرینوژن در این سطح از افزایش می
ي عدم پاسخ التهابی بدن در این آزمون آزمون نشان دهنده

این آزمون تنها یک مرتبه اجرا شد به نظر البته چون. باشدمی
هاي مختلف به رسد امکان افزایش پاسخ التهابی در ورزشمی

علت تکرار متوالی این حرکات دور از انتظار نیست، البته اثبات 
.هاي بیشتر استاین ادعا نیازمند بررسی

از آزمـون  پژوهش حاضر نشان داد، هماتوکریت بلافاصـله پـس  
RASTعنـاداري داشـت و دو سـاعت بعـد از مرحلـه      افزایش م

در منـابع پزشـکی، در   . طور معناداري کاهش یافـت بازیافت به
زمینه قلب و عروق گزارش شده است مهمترین عامل در ایجاد 

گرانروي خون، افزایش هماتوکریت است و یک ارتبـاط خطـی   
). 1386سـوري، (بین هماتوکریت و گرانروي خون وجـود دارد  

) 1998(، روبرتسون و همکارانش)2000(ارانش ماسینی و همک
گــزارش کردنــد، یــک جلســه ) 1996(و روبیــو و همکــارانش 

فعالیت بدنی موجب افـزایش هماتوکریـت در خـون محیطـی     
ــی ــت       م ــر اس ــژوهش حاض ــایج پ ــا نت ــو ب ــه همس ــود ک ش

)Ahmadizad,2005 .(    ــاهش ــات کـ ــی از مطالعـ ــا، برخـ امـ
نی گــزارش هماتوکریــت را در پاســخ بــه تمرینــات شــدید بــد

ــرده افــزایش معنــادار  ). Miller,1988وGreen,1984(انــد ک
هماتوکریت احتمالاً حاکی از تغلیظ خون و انتقال مایعـات بـه   

همچنین، گزارش شده است تغلیظ . خارج از عروق خونی است
ــس ــزایش   پ ــراي اف ــده ب ــازوکار عم ــی، س ــت ورزش از فعالی

ــت و ویســکوزیته پلاســما بــه    د آیــحســاب مــی هماتوکری
)Senturk,2005 .(   درکل، افزایش هماتوکریت بلافاصـله بعـد از

آزمون در مطالعه حاضر، احتمالاً مرتبط با کاهش حجم پلاسما 
است که از طریق خروج مایع از سیستم عروقی به فضاي درون 

هــاي عضــلانی ســلولی و ذخیــره شــدن آب در داخــل ســلول
)Stephenson,1988 (نفس بـا  و کاهش آب از طریق تعریق و ت

-صـورت مـی  ) Stephenson,1988(هدف تنظیم گرمایی بـدن  
احتمالاً کاهش هماتوکریـت دو سـاعت بعـد از بازیافـت     . گیرد

. مرتبط با افزایش حجم پلاسماست
از بر اساس نتایج پژوهش حاضر، هموگلوبین بلافاصـله پـس  

ي بازیافـت  فعالیت، افزایش معنادار و در دو ساعت بعد از دوره
ــاهش م ــان داد کـ ــاداري را نشـ ــی . عنـ ــات ماسـ نی و مطالعـ
و روبیـو  ) 1998(، روبرتسـون و همکـارانش  )2000(همکارانش

نشـان داد یـک جلسـه فعالیـت ورزشـی      ) 1996(وهمکارانش 
ــی   ــی م ــون محیط ــوبین در خ ــزایش هموگل ــب اف ــود موج ش

)Ahmadizad,2005 .(  از طرف دیگر برخی از مطالعات کـاهش
)Green,1984 وMiller,1988( ــر ــدم تغیی ) Osccai,1971(و ع

اما، . اندکردههموگلوبین در پاسخ به فعالیت ورزشی را گزارش
ها افـزایش هموگلـوبین را در پاسـخ بـه فعالیـت      اکثر پژوهش

ذکر شده، هایپوکسی ناشـی از  اند و سازوکارورزشی نشان داده
باشـد  هاي نظیر دوهاي اینتروال، ارتفاع و استقامتی میفعالیت

)Brun,2007وEl-sayed,2005ــوري،و و 1386ســــــــــــ
Connes,2005 .(   بنابراین، افزایش معنادار مقـادیر هموگلـوبین
توانـد در  از آزمون در مطالعه حاضر احتمـالا مـی  بلافاصله پس

ي افزایش هماتوکریت، تغییر و جابجایی مایعات، کاهش نتیجه
بـا توجـه بـه نتـایج     . حجم پلاسما و افزایش غلظت خون باشد

ها مبنی بر همولیز ایجاد شده بر اثـر فعالیـت   برخی از پژوهش
رسد، افزایش هموگلوبین پلاسـما در  ورزشی شدید، به نظر می

هـاي قرمـز خـون در    مطالعه حاضر با نقایص ساختاري گلبول
از طرف دیگر، کاهش معنادار مقادیر هموگلـوبین  . ارتباط باشد



…هوازي بر پاسخ برخی عوامل ریولوژي خونتأثیر یک جلسه فعالیت توان بی50

حتمـالاً بـه علـت    دو ساعت بعد از بازیافت در مطالعه حاضـر ا 
کاهش هماتوکریت  و غلظت خـون و افـزایش حجـم پلاسـما     

.باشد
از فعالیـت،  بلافاصـله پـس  RBCطبق نتایج پژوهش حاضر، 

افـزایش  کاهش معناداري داشت و دو سـاعت بعـد از بازیافـت   
در پـی  ) 2003(یالسـین و همکـارانش   . معناداري را نشان داد

گزارش کردند، بلافاصله هاي تمرین کردهاي روي موشمطالعه
کاهش یافت کـه بـا نتیجـه    RBCاز فعالیت مقادیر تراکم پس

را RBCاما اغلب مطالعات افزایش . سو است پژوهش حاضر هم
ــرده     ــزارش ک ــدید گ ــی ش ــت ورزش ــه فعالی ــخ ب ــد در پاس ان

)Brun,1998وDelanna,1995 .(  ــر ــالی ذک ــازوکار احتم دو س
هاي ورزشـی شـدید   یتاول، در فعال: RBCشده براي کاهش  

برخوردهـاي مـنظم   (هاي برخوردي نظیر دویدن بویژه فعالیت
هاي خونی به دلیل افزایش همولیز، عمر سلول) کف پا با زمین

بعـد از  RBCیابد، که احتمالاً توجیهی براي کاهش کاهش می
دوم، بـران و همکـارانش   ). 1386سوري،(فعالیت ورزشی باشد 

RBCتـات خـون و شـکنندگی    همبستگی معناداري بـین لاک 

و Brun,2007(بلافاصله بعد از فعالیـت ورزشـی نشـان دادنـد     
Yalcin,2003 .( تغییرات سلولی در کاهش تراکم بعد از فعالیت

توانـد  میRBCورزشی شدید نقش دارند و تغییر شکل پذیري 
هـاي  باشـد، زیـرا سـلول   RBCي کاهش تـراکم  نشان دهنده

ــایین ــري از شــکننده ســطوح پ ــراکم را نشــان مــیت ــد ت دهن
)Yalcin,2003 .(  در پژوهش حاضر با توجه به افزایش معنـادار

ــس ــات پ ــیلاکت ــت ورزشــی م ــت، احتمــالا از فعالی ــوان گف ت
نیز افزایش یافته است که در نهایت ایـن امـر   RBCشکنندگی 

از طرف دیگر، . شده استRBCمنجر به کاهش معنادار تراکم 
توالی پـا بـا زمـین طـی آزمـون      همولیز ناشی از برخوردهاي م

RAST یکــی دیگــر از دلایــل احتمــالی کــاهش تــراکمRBC

.باشدمی
نتایج پژوهش حاضر نشان داد، یک جلسه فعالیت ورزشی 

. هوازي تأثیري بر سرعت رسوب گلبول قرمز خون نداردبی
در ESR،  کاهش معناداري در )2003(آجمانی و همکارانش 

بالک تا حد واماندگی گزارش شدهپاسخ به پروتکل تعدیل 
هاي قرمز در حال، عدم افزایش تجمع سلولبا این. نداهکرد

هاي خون بویژه ها ناشی از افزایش پروتئینبرخی پژوهش
فیبرینوژن ذکر شده است و عموماً کاهش تجمع آن به افزایش 
ترکیباتی چون آلبومین و لستین نسبت داده شده است 

ESRنشان دادند، ) 2006(ارانش باین و همک). 1386سوري،(

همبستگی معکوسی با مقادیر هموگلوبین و یک همبستگی 
و ESRهمبستگی . ی با سطح فیبرینوژن پلاسما داردمستقیم

دهد که تغییرات غلظت فیبرینوژن در افراد سالم نشان می
، همچون مقادیر هموگلوبین، توسط غلظت ESRفیزیولوژیکی 

باتوجه به ). Awodu,2007(شود فیبرینوژن تعیین می

هاي ارائه شده در مطالعات پیشین مبنی بر مکانسیم
توان گفت در پژوهش فیبرینوژن، میغلظتوESRهمبستگی

حاضر، احتمالاً عدم تغییر معنادار غلظت فیبرینوژن علت اصلی 
.باشدESRتغییر غیر معنادار 

، RASTاز آزمون پژوهش حاضر نشان داد بلافاصله پس
درصد حجم پلاسما کاهش و دو ساعت بعد از ریکاوري افزایش 

به بعد آشکار شده است 1930ي از دهه. معناداري داشت
در همین . یابدحجم پلاسما، هنگام فعالیت ورزشی کاهش می

درصدي حجم 20تا 15راستا، سجرستد و همکارانش، کاهش 
تا 30مدتپلاسما را در پاسخ به فعالیت ورزشی بیشینه کوتاه

همچنین طبق ). Sejersted,1986(اي گزارش کردند ثانیه60
30، آزمون )1998(نتایج پژوهش ویتلسی و همکارانش 

درصدي حجم پلاسما 4/17اي وینگیت منجر به کاهش ثانیه
درصدي حجم 6/11اما گرین و همکارانش، افزایش ). 21(شد 

120بی با پلاسما را بعد از فعالیت دوچرخه فوق بیشینه تناو
) یک دقیقه فعالیت و چهار دقیقه استراحت(VO2maxدرصد 

جوگارد و سالتین نشان دادند، ). Green,1984(گزارش کردند 
تغییرات حجم پلاسما در طی فعالیت ورزشی ممکن است با 

ي مایع درون سلولی و درون عضلانی که افزایش اسمولاریته
ع سایر موجب تحلیل گلیکوژن، تولید لاکتات و تجم

همچنین، . شود، مرتبط باشدهاي عضله فعال میمتابولیت
کاهش حجم پلاسما بعد از فعالیت ورزشی ممکن است به 

هاي علت کاهش آب بدن از طریق تعریق یا تبخیر از راه
بنابراین دلیل کاهش حجم ). Ahmadizad,2005(تنفسی باشد 

انتقال مایع به داخل و پلاسما در پژوهش حاضر، ممکن است 
خارج فضاي میان بافتی و کاهش آب بدن از طریق تعریق و 

هایی که در مجموع، تفاوت. هاي تنفسی باشدتبخیر از را راه
درنتایج پژوهشگران وجود دارد عموماً به دلیل اختلاف در نوع، 

.ها می باشدمدت، شدت تمرین، سن و سطح آمادگی آزمودنی
پژوهش حاضر، تغییرات هموریولوژیکی با توجه به نتایج 

ناپایدار است و اجراي این آزمون براي RASTحاصل از آزمون 
افراد فعال از لحاظ تغییرات هموریولوژیکی مشکلاتی ایجاد 
نخواهد کرد، اما به علت اینکه در این پژوهش، این آزمون 
یکبار انجام گرفته است، امکان دارد تکرار متوالی آن تأثیرات 

اوتی داشته باشد، لذا نیازمند مطالعات بیشتري در این متف
.زمینه هستیم
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