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 ارمغان دانش، مجله علمي پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي ياسوج 

 ( 162شماره پي در پي ) 1403، فروردين و ارديبهشت 1، شماره 29دوره 
 

گاما    بر آلفافیتوپروتئین، يک جلسه تمرين قدرتي  ثیر  أ ت 

دارای    مردان در    فسفاتاز   و آلكالین   گلوتامیل ترانسفراز 

 19اجباری ناشي از کوويد    ي تمرين تمرين منظم و بي 
 

 رضا خیرانديش   خاني، حسن قره   ، * ، آقاعلي قاسم نیانمحمد امیني 

 گروه علوم ورزشي، دانشگاه زنجان، زنجان، ايران1

 10/1402/ 10 تاريخ پذيرش:             06/08/1402تاريخ وصول: 

 چكیده 
  افزايش چربي و چاقي شكمي  و در نتیجه  ورزشكاران  تمريني اجباریمنجر به بي  ها گیری کرونا و تعطیلي باشگاههمه:  هدف و زمینه  

تأهدف    لذا.  شد  های کبدیبیماریشیوع  ساز  زمینهو   تعیین و  اين پژوهش  آلفافیتوپروتئین، گاما ثیر  از  بر  تمرين قدرتي  يک جلسه 

 .بود 19تمريني اجباری ناشي از کوويد فسفاتاز در مردان دارای تمرين منظم و بي گلوتامیل ترانسفراز و آلكالین
 

با توجه به شرايط قرنطیه حاکم در اثر شیوع کرونا    .انجام شد  1401  بهارباشد که در  مي  نیمه تجربياين يک مطالعه    بررسي: روش  

  نفر   9شامل    اول  گروه  . به صورت هدفمند انتخاب شدندنفر    18  تعداد  ،در دسترس شهرستان زنجان  مرد  از بین ورزشكاران  ويروس

  6  طي تمرين نكرده    نفر  9شامل    دوم   گروه  و (  هفته  در  تمرين  جلسه  3  حداقل  با   ماهه   6  حداقل )منظم  تمريني  الگوی   دارای  تمرين کرده

آزمون    . بود  گذشته  ماه استانداردروز  از مصرف صبحانه  به میزان  ها  آزمودني  به وسیله  پس  نمونه خوني  در میلي  5اولین  لیتر 

 ور انجام شد.اسه دبا نظارت  درصد يک تكرار بیشینه    60حرکت با    10برنامه تمريني با وزنه، مشتمل بر  اخذ، سپسحالت نشسته  

پلاسما    .شد  انجام  مشابه  شرايط  در  تمرين  پايان  از  پس  ساعت   يک   گیریخون  دومینسپس   حجم  تعديل    و  ديل  فرمول  ازبرای 

  ALP  سنجشو    prestige  اتوآنالايزر  دستگاه  با  GGT  میزانچنین  هم  .شد  انجام  Architect 2000دستگاه  با  AFPگیریاندازهو  کاستیل  

مستقل،  های آماری تي  آوری شده با استفاده از آزمونهای جمعداده  . شد  انجام  biolis50i  اتوماتیک  تمام   اتوآنالیز  از  استفاده  با   نیز  

 .تجزيه و تحلیل شدند زوجي و کوواريانستي 
 

  یپلاسما  (ALPفسفاتاز)  آلكالین  و  (GGTترانسفراز)  گاماگلوتامیل   ،( AFPفیتوپروتئین)  آلفا  میزان  بر   مقاومتي  تمرين  جلسه   يک  ها:يافته 

نداشتمعني  ثیرأت  تمرينبي  و   کرده  تمرين   مردان   گاماگلوتامیل  میزان  مقاومتي،  تمرين  جلسه  يک   از  بعد   چنینهم  (. ˃05/0p) داری 

  فیتوپروتئین  آلفا  میزان  اما   ،(˃0p/ 05)نداشت  داریمعني  تغییر  تمرينبي  گروه   پلاسمای  فیتوپروتئین  فسفاتاز و آلفا   آلكالین ،  ترانسفراز 

 (. >05/0p)بود يافته کاهش   داریمعني  طور   به تمرين کرده گروه  پلاسمای

 

تگیری:  نتیجه  عدم  به  توجه  میزان    ثیرأبا  بر  قدرتي  تمرين  جلسه  مردان    ALPو  GGTو  AFPيک  و    بدونسرم  کردهتمرين    تمرين 

اما    ،است  يكسان    تمرينبي  افراد  کرده و  تمرين  فرادا  کبدی  های آنزيم   تغییرات  برقدرتي    تمرين  جلسه  يک  تأثیر  توان چنین گفت کهمي

فیتوپروتئین  کاهش   پیشآلفا  يک شاخص  و  پارامتر سرطان  يک  عنوان  کبدیبه  حاد  مشكلات  کرده    بیني  تمرين  گروه    احتمالاًدر 

 در کاهش عوامل خطر در پاسخ به يک جلسه فعالیت حاد باشد. ثیر تمرين منظم أنشانگر ت
 

 آلكالین فسفاتاز  ترانسفراز،  گلوتامیل گاما آلفافیتوپروتئین، قدرتي، تمرين تمريني،بي  کلیدی: های ه واژ 
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 مقدمه

  بقا اصلي عامل فعالیت و که حرکت  با توجه به اين

  ،رودشــمار مــيه  انســان ب ــ جملــه از موجودات زنده و در

 مختلــ  هــایبیماری بــا را بشــر تحرکي هــمکم و سكون

در    .(1)ســازدمي مواجــه زودرس مرگ و رواني جسماني،

شرايط به وجود آمده ناشي از ويــروس کوويــد  اين بین،  

تحرکي  روند که باعث بيشمار ميه  ب  يهم جزء عوامل  19

تحرکــي اجبــاری و  بي  خصــو ه  بیشــتر افــراد و بـ ـ

اثــرات تغییــرات    .(2)ناخواســته ورزشــكاران شــده اســت

مختلــ     مي ــعلا  بــي تحرکــي موجــ  بــروزناشي از ايــن  

ــيبیماری ــمي و روح ــای جس ــده    در  ه ــكاران ش ورزش

  باعــث  تمرينــي اجبــاریبيايــن  به عبارت ديگــر    .(3)است

  مشــكلات  و  هــابیماری  شــیوع  و  ايمنــي  سیســتم  تضعی 

امــا در ايــن بــین   ،(4)ه استشد ورزشكاران  برای  مختل 

ورزشكاراني هستند که بدون توجه به شــرايط کرونــايي  

مقابــل    درو   دهنــدت خود ادامه ميبه طور منظم به تمرينا

برخي  و    اندتمرين شدهای بيگروهي از ورزشكاران حرفه

تمرينــي  هر از چند گاهي بــه دنبــال بياز ورزشكاران نیز  

از طرفــي    کننــد.در يک جلسه تمــرين ســنگین شــرکت مي

فعالیــت  انــد کــه انجــام يــک جلســه  ها نشــان دادهپژوهش

التهــابي  ايمني و باعث افزايش عوامل  ممكن است  ورزشي

های حساس به  يكي از بافت. (5)های خطر شودو شاخص

در معــر    تمرين و فعالت بــدني بافــت کبــدی اســت کــه

  یهاگونــه  لیبدن، تشـــك  یدما  شيافزا  ؛مانند  ييهامحرک

  كــوژنیتوقــ  گــردش خــون و کــاهش گل ،يژنیفعال اکس

نشان داده اســت  ها  پژوهش  برخي  جينتا.  (6)ردیگيم  قرار

تر  مقاوممختل    یهادر برابر تنش را کبد ي،بدن نيکه تمر

  حفظ آمادگي جســمانيمنظم و    ناتيانجام تمر لذا ،مي کند

  ،(6)شــودمي هیتوص  یکبد  یهایماریاز ب  یریشگیجهت پ

هــای کبــدی در  اما از طرف ديگــر تغییــرات گــذرای آنزيم

  .  (7)پاسخ به فعالیت وزشي حاد نیز گــزارش شــده اســت

  يكیمتــابول  هدی ــچیپ  یهابه عنوان ســلول  یکبد  یهاسلول

نشــان   ها پژوهش ها هستند.مياز آنز ييبالا ريمقاد  یحاو

  ها برای ارزيابي وضــعیت کبــداند که بهترين شاخصداده

  هــایامــا عــلاوه بــر آنزيم  ،(8)باشنديم  کبدی  یهـاميآنز

در نارسايي حــاد  هم    (AFPفیتوپروتئین) آلفاکبدی،    مطرح

بینــي کننــده  و يک مارکر پیش  يابدافزيش مي  کبدی عمدتاً

   .(9)نارسايي حاد کبدی است

ــافیتوپروتئین ــاني  آلفـ ــي  انسـ   دوره  در  زود  خیلـ

  قابــل جنینــي چهــارم هفتــه در و شــود مــي ظــاهر  جنیني

ــه  ســرم  آلفــافیتوپروتئین  غلظــت  .(10)اســت  شناســايي   ب

  حداکثر  به  جنیني14 هفته در تا کندمي پیدا افزايش سرعت

  پیــدا  کــاهش  مــرور  بــه  ســپس  و  رســدخــود مــي  مقــدار

در پژوهشي بر روی زنان فوتبالیست مقــدار    .(10)کندمي

ابــل  ک ساعت بعــد از تمــرين بــه طــور قي آلفافیتوپروتئین

ــرده   ــدا ک ــاهش پی ــوجهي ک ــودت ــروز    .(11)ب ــابراين ام بن

آلفافیتوپروتئین علاوه بــر ايــن کــه يــک مــارکر ســرطاني  

آگهي از نارسايي حاد کبدی نیز محســوب  يک پیش هست،

 .1.(12)شودمي

آنزيمي اســت  نیز ( GGTگاما گلوتامیل ترانسفراز)  

های بــدن وجــود دارد و بیشــترين  که در بسیاری از اندام

  عمــدتاً  GGT  ،(13و  14)شودغلظت آن در کبد مشاهده مي

های کلیه،  توبول (1)های اپیتلیالهای کبدی، سلولدر سلول

  (2)هالیپوپروتئین به وسیلهدارد و    پانكراس و روده وجود

بینــد  وقتي کبد آســی  مــي  .(15)و آلبومین حمل مي شود

دی اســت کــه در خــون افــزايش  اولــین آنــزيم کب ــ  معمولاً

 
1- Epithelial cells  
2-Lipoprotein 
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های بیماری کبــدی  اين آنزيم يكي از شاخص  .(16)يابدمي

( نیز نخستین آنزيم  ALPآنزيم آلكالین فسفاتاز)  ،(10است)

در    .کبدی است که ارزش کلینیكي آن شناخته شــده اســت

های کبدی و  دريافتند که اين آنزيم در بیماری  1920سال  

يابد و در خــون بــه اشــكال مختلفــي  استخوان افزايش مي

وجود دارد و در کبد و استخوان هم به مقدار زيــاد يافــت  

های کبدی  برای تشخیص بیماری ALPتست   .(17)شودمي

  مشــخص  ديگــر،  طرف  از  .(18)گیردو استخوان انجام مي

  بهبــود  بــر  حدودی  تا  هم  منظم ورزشي فعالیت است شده

  همكــاران  جانســون و.  است  تأثیرگذار  زا  خطر  عوامل  اين

  هــوازی  ورزش  کــه  کردنــد  بیــان  خــود  هــایپژوهش  طي

بــه  .  مــي دهــد  را کــاهش  احشــايي  و  کبــدی  چربــي  منظم،

  مقــاومتي،  تمرين  به دنبال  همكاران  و  ورس  هالس  علاوه،

 .(19)چربي درون کبدی را گزارش کردند  در کاهش

جامعــه و درگیــر بــودن بــا     با توجــه بــه شــرايط  

تحــرک  تمــرين و بيبسیاری از افراد بي  19بیماری کوويد

  در  را  انســان  ســني،  هــر  در  تحرکــيبي  که  آنجا  از  ،شدند

  میرهای و و مرگ کبدی هایبیماری به  ابتلا  خطر  معر 

  در  ورزشــي  هــایفعالیت  انجــام  دهد،مي  قرار  آن  از ناشي

 هایآنزيم  که  اين به توجه با  .باشد  مفید  تواندمي  سني  هر

  هایسازگاری در متابولیک مارکرهای عنوان به کبدی هم

ها در ســرم يــا  آنزيمولي اين    ،شوندمي محسوب ورزشي

تواند به طــور ويــژه دلالــت بــر آســی  کبــدی  پلاسما نمي

عدم توجه به اين موضــوع در بســیاری    .(15)داشته باشد

از يک سو و توجه به شرايط ويــژه افــراد و   هاپژوهشاز 

لزوم تعیین نوع تمرينات از سوی ديگر، موج  شد تــا در  

پژوهش حاضر آثار احتمالي ناشي از تمرين مقاومتي بــر  

افــراد بــي تمــرين و دارای  ها در بافــت کبــد  اين شــاخص

  شده  انجام  هایپژوهش  بیشتر.  بررسي گرددين منظم  تمر

  شــدت  با  تداومي  تمرينات  سنتي مانند تمرين هایروش از

بــر    کميهای  پژوهش  اند واستفاده نموده متوسط تا پايین

 ــ  روی  ــ   ثیرأت از    .(20)قــدرتي انجــام شــده اســت  اتتمرين

فعالیت  که انجام يک جلسه   اندها نشان دادهطرفي پژوهش

.  (5)شودالتهابي ميايمني و  ورزشي باعث افزايش عوامل  

يــک دوره تمــرين    ثیرأت ــتعیین و  هدف از اين پژوهش  لذا  

ــر ــاومتي ب ــادير  مق ــوپروتئین،  مق ــا فیت ــل    آلف گاماگلوتامی

تمريني و تمرين  به دنبال بي  و آلكالین فسفاتاز  ترانسفراز

 .بوددارای سابقه تمرين مقاومتي  در مردان  منظم 

 

 بررسيروش 

تجربي دو گروهي)تمــرين  نیمــهاين يــک پــژوهش  

  1401ســال  بهــار  ، کــه در  شــدبامي  تمرين(  بدونکرده و  

  رشــته ورزشــكاران کلیــه شامل آماری جامعه. انجام شد

  6  حــداقل  مــنظم  تمرينــي  الگــوی  بــا  افرادی)اندام  پرورش

  افــراد  و  هفتــه  در  تمــرين  جلســه  سه  حداقل  انجام  و  ماهه

  ستانشهر(  گذشته  ماه  6 طي در تحرک بي)ورزشكار غیر

  شــرايط  دارای  نفــر  18  شــامل آمــاری نمونــه. دبو زنجان

  گروه  دو  در  دسترس،  در  گیرینمونه  صورت  به  پژوهش

  قرار( تمرين کرده نفر 9)تجربي و( بي تمرين نفر  9)کنترل

 .گرفتند

  بــرای  تــوجیهي  لســهج  هاآزمودني  انتخاب  از  پس

  گیــریانــدازه  هــایروش  و  اهــداف  و  برگــزار  هاآزمودني

  ايشان  به  اخلاقي  اصول  رعايت  منظور  به معرفي و تحقیق

  انجــام  يكســان  اقدامات  و  مراحل  کلیه  که شد داده اطمینان

در    .شــودمــي  حفــظ  محرمانــه  صورت  به  آنها  اطلاعات  و

  آمادگي و سلامتي  تندرستي،  هایپرسشنامهمرحله بعدی  

  يــک هــا،آزمودني رضــايت و تكمیل هاآزمودني به وسیله

ــه ــل  هفت ــین  از  قب ــایويژگي  از  برخــي  گیری،خــون  اول   ه
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  همسان  برای  .شد  گیریاندازه  وزن  و  قد  نظیر  پیكرسنجي

  آنهــا از آزمون  از  قبل  هاآزمودني  ایتغذيه  شرايط  سازی

  قبــل  را  باشند)شام  ناشتا  ساعت  10  حداقل  تا شد خواسته

  در)اســتاندارد  صــبحانهکننــد( و    میــل  شــ   10  ساعت  از

  گرم  50  شامل  که  کالری  395  شامل  صبح  نیم  و  6  ساعت

  لیــوان  يــک  و  پــروتئین  گرم  8  چربي،  گرم  8 کربوهیدرات،

 .(21)را میل کنند( معدني  آب

  مــدت بــه هاآزمودني تحقیق، يندآفر  شروع  از  قبل

  پیدا  حضور  تمرينات  در  سازیآماده  منظور  به  جلسه  سه

  جلســه دومــین و اولــین کــه  بــود  صورت  اين  به  و  کردند

ــه  2  حــدود) ــل  هفت ــون  از  قب ــه(  اصــلي  آزم ــوزش  ب   و  آم

  يــک  مقادير  تا  يافت  اختصا   قدرت  شاخص  گیریاندازه

  در درگیــر مقــاومتي حرکــت 10  از  کدام  هر  بیشینه  تكرار

  يک)ســوم جلسه در هاآزمودني و گردد  تعیین  مطالعه  اين

  ســر پشــت را تمريني دوره يک(  اصلي  جلسه  از  قبل  هفته

  کــل  هــاآزمودني  کــه  گــردد  حاصــل  اطمینــان  تــا  گذاشتند

  مرحلــه  در.  بدهند انجام اصلي جلسه در را تمرين حرکات

  به  ورود  از  پس  هاآزمودني  تحقیق،  تمريني  پروتكل  انجام

  در بودنــد و فعالیــت بــدون دقیقه 30  حدوداً  آزمون،  محل

  8 ســاعت در گــروه دو هــر از خــوني نمونــه اولــین ادامه

ــبح ــس  و  ص ــي  10از  پ ــاعت  12  ال ــتايي  س ــ   از  ناش   ش

  حالــت  در  بــازويي  وريد  از  گرممیلي  5  میزان  به.  (22)قبل

  عمــومي  برنامه  دقیقه  10  از  بعد  سپس.  شد  گرفته  نشسته

  هــاآزمودني  از  ســپس  ،هوزن ــ بــدون و وزنه با کردن گرم

  10 بــر  مشتمل  وزنه،  با  تمريني  برنامه  يک  تا  شد  خواسته

  نشست،  درازو  هالتر،  با  بازوجلو حرکات ترتی  به)حرکت

  خوابیــده،  ســینهپرس  پــا،پرس  تنــه،  اکستنشــن  بازو،پشت

  پــا،  ســا   ايستاده،  سرشانه  پرس  ،(ران پشت)زانو فلكشن

  به و بیشینه تكرار يک  درصد  60  شدت  با  را(  لت  بغل  زير

ــدت ــه  م ــام  دور  س ــد  انج ــرين.  دهن ــاومتي  تم ــوع  از  مق    ن

  بــا  ،(ثانیه  30  حدود  در)تكرار  12  ايستگاه،  10  در  ایدايره

  بین  استراحت  دقیقه  3  و  هاهايستگا بین استراحت ثانیه 30

  بـــرای  اســت  ذکــر  بــه  لازم(،  23و  24)دهند  انجام  هادايره

  با  كيبرزي  معادلـه  از  هاآزمودني  بیشـینه  قـدرت  محاسبه

   .(25)استفاده شد  تكرار 10  از  کمتر تعداد
 

 

  در  و  استاندارد  شرايط  تحت  پژوهش  مراحل  تمام

  يک  گیریخون  دومین ،گرفت انجام صبح 11 الي 8 ساعت

  شــرايط  درآزمــودني    هــر  از  تمــرين پايــان از پس ساعت

ــام  مشــابه ــور  .شــد  انج ــه منظ ــاهش  ب ــي  ک ــل  برخ   عوام

  نــوع آثــار کاهش منظور به و آزمايش نتايج در ثیرگذارأت

  افــراد  از  اکسايشي  و  هماتولوژيكي  هایشاخص  بر  تغذيه

  برنامــه انجــام از قبــل  ســاعت  24  مــدت  بــه  شــد  خواسته

  هاینوشــیدني  انــواع  آمــاده،  غذاهای  خوردن  از  ورزشي،

  خــودداری  غــذايي  مكمل  و  دارو  گونه  هر  و  کافئین  حاوی

  بــر فعالیــت جلســه يــک ثیرأت ــ بــه توجــه  با  چنینهم  .کنند

  از  قبــل  ساعت  48  از  بايد  هاآزمودني  خوني،  هایشاخص

  شــديد ورزشــي فعالیــت گونــه هر انجام  از  آزمون،  انجام

 .(21)کنند اجتناب

ها بــا اســتفاده از کیــت کمپــاني  گیری آنزيماندازه

  بــه وســیلهگیــری  پارس آزمون ايران انجام شد و انــدازه

ــدازه ــوری انجــام شــد. ان ــزان جــذب ن ــریمی ــا  AFP  گی   ب

  روش  از  استفاده  با  و  Abbottکمپاني  Architect 2000دستگاه

ــي ــا  GGT  تســت.  شــد  انجــام  لومینســانس  کم   دســتگاه  ب

  کیــت  بــا  و  ژاپن  کشور  biolis 50i  مدل  prestige  اتوآنالايزر

  ســنجش. شــد گیــریاندازه کالريمتری روش به  و  بیونیک

ALP    از  اســتفاده  بــا  و  بیونیــک  شرکت  هایکیتبه وسیله  

.  شــد  انجــام  ژاپن  ساخت  biolis50i  اتوماتیک  تمام  اتوآنالیز
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  مــوج  طــول  در  ALP  که  بود  گونه  اين  به  تست  انجام روش

  انجـــام  درجــه    37و    30،  25  دمــای  در  و  نــانومتر  405

 .گرفت

  هــدف  حاضــر  پــژوهش  در  کــه  ايــن  بــه  توجــه  با

میزان تغییرات   بر  مقاومتي  تمرين  جلسه  يک  ثیرأت  بررسي

  مــردان  در  AFPچنــینمه  و  ALPو  GGTهــای کبــدیآنــزيم

  داشــت  وجود احتمال اين لذا بود، تمرينبي و کرده تمرين

  و پلاســما حجــم کــاهش بــه  منجــر  تمرينــي  جلسه  يک  که

  افــزايش ايــن ادامــه در و شود تمرين از  بعد  در  آن  تغلیظ

  نتــايج  در  غیرواقعي  تغییرات  ايجاد  به  منجر  پلاسما  غلظت

  حجــم  تغییــرات  بررســي  جهــت  در  لــذا  ،شود  آزمون  پس

  پايــه  بــر(  زيــر  معادله)کاســتیل  و  ديــل  فرمــول  از  پلاسما

  واقعي  جهت  در.  گرديد  استفاده  هماتوکريت  و  هموگلوبین

  محاســبه از بعــد آزمــون، پــس در متغیرها  مقادير  نمودن

ــه  تمــام  در  پلاســما،  حجــم  تغییــرات ــه  هانمون                       صــورت  ب

  بــه  آزمــودني  هــر  برای  پلاسما  تغییرات  درصد تک به تک

  تناســ ، فرمــول طراحــي  بــا  و  شــد  محاسبه  مستقل  طور

  تعــديل  زياد  بسیار  دقت  با  آزمون  پس  در  متغیرها  مقادير

 (.زير  معادله)گرديد
 

 
 

افــزار  رمآوری شده با اســتفاده از نهای جمعداده

SPSS  کوواريــانس، ويلیــکو شاپیرهای آماری آزمون و،  

  تجزيه و تحلیل شدند.  تي مستقل  وزوجي  تي

 

 هايافته

  هــایويژگي  از  برخــي  معیــار  انحــراف  و  میانگین

  بــا.  اســت  آمــده  1  جــدول  گــروه  دو  هــایآزمودني  فردی

فــردی    هــایويژگــي  متغیرهای  میانگین  در نتايج، به توجه

 ندارد.  وجود  داریمعني  تفاوت  پايه حالت  در  هاآزمودني

  (AFP)میزان آلفــا فیتــوپروتئین داد در  نشان  نتايج

  پاســخ  در تمرين کــرده و تمريندون ب گروه دو بین سرم

  وجــود  داریمعنــي  تفــاوت  مقــاومتي  تمــرين  جلسه يک به

گروهــي  چنــین تجزيــه و تحلیــل درونهم  (.=17/0p)ندارد

ها نشان داد که بعد از يــک جلســه تمــرين مقــاومتي،  داده

تغییــر    تمرينبدون  درگروه  (  AFP)آلفا فیتوپروتئین  میزان

تمــرين  امــا در گــروه    ،(p=96/0)داری نكــرده اســتمعنــي

.  (p=032/0)داری کــاهش يافتــه اســتبه طور معنــي  کرده

گر تفــاوت  مقايسه بین گروهي نیــز در حالــت پايــه نشــان

خون بین   پلاسمای(  AFP)فیتوپروتئین  آلفا دار میزانمعني

،  2)جدول  (p=60/0)بودن  کرده  تمرينو    تمرينبي  دو گروه

 .(1شكل  

ــان  نتــــايج   میــــزان گاماگلوتامیــــل  در  داد  نشــ

تمرين    و  تمرين  بدون  گروه  دو  بین سرم (GGT)ترانسفراز

  تفــاوت  مقــاومتي  تمــرين  جلســه  يــک  بــه  پاســخ  در  کرده

چنین تجزيه و تحلیل  هم  .(p=63/0)ندارد  وجود  داریمعني

ها نشان داد که بعد از يک جلسه تمرين  گروهي دادهدرون

گــروه    در (GGT)ترانســفراز گاماگلوتامیل مقاومتي، میزان

ــي تمــرين ــر    (p=083/0)کــرده  تمــرين  و  (p=067/0)ب تغیی

داری نكرده است. مقايسه بین گروهي نیز در حالــت  معني

  گاماگلوتامیــل میــزاندر    دارپايــه نشــانگر تفــاوت معنــي

بــدون    خــون بــین دو گــروه پلاســمای  (GGT)ترانســفراز

 .(2، شكل2()جدولp=56/0)بودن  کرده  تمرينو    تمرين

  ( سرمALPمیزان آلكالین فسفاتاز)  داد  نشان  نتايج

  يــک  به  پاسخ  در  تمرين کرده  و تمرين دونب گروه دو بین

  وجـــود  داریمعنـــي  تفـــاوت  مقـــاومتي  تمـــرين  جلســـه

گروهــي  چنــین تجزيــه و تحلیــل درونهم  .(p=72/0)ندارد
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ها نشان داد که بعد از يــک جلســه تمــرين مقــاومتي،  داده

  (p=19/0)تمــرينبيگروه    در  (ALP)فسفاتاز  آلكالین  میزان

داری نكــرده اســت.  تغییر معنــي  (p=062/0)کرده  تمرين  و

مقايسه بین گروهــي نیــز در حالــت پايــه نشــانگر تفــاوت  

خــون   پلاســمای  (ALP)فسفاتاز  آلكالین میزاندر    دارمعني

ــروه ــین دو گــ ــي  بــ ــرين  بــ ــرينو    تمــ ــرده  تمــ   کــ

 .(3، شكل2()جدولp=83/0)بودن

 

 آزمون(   پیش ) پايه   حالت   در  ها   آزمودني   فردی   های   ويژگي:  1جدول

 

 شاخص توده بدن  وزن )کیلوگرم(  قد)سانتي متر(  سن)سال( گروهها  شاخص

 انحراف معیار  ±میانگین

 

 34/23± 61/3 75/ 77±40/13 11/180±47/4 44/25± 08/3 بي تمرين 

 71/25±65/3 66/81±48/11 33/178± 81/6 26±47/4 تمرين کرده 

 -385/1 -001/1 497/0 -30/0 تي تست  آزمون تي تست مستقل 

 88/0 52/0 49/0 15/0 داریسطح معني

 

 ( کوواريانس   آزمون   از  استفاده   با ) مقاومتي   تمرين  از   بعد  گروه تمرين کرده و بي تمرين،   بررسي مورد   متغیرهای   میانگین   مقايسه   نتايج:    2جدول

 

درجه   F اندازه اثر  میانگین±انحراف معیار 

 آزادی

سطح   میانگین مربع 

 تمرين کرده  بي تمرين  داریمعني

 179/0 118/0 1 98/1 117/0 53/2±26/1 2/ 453±680/0 (واحد آنزيمي) آلفا فیتوپروتئین

 637/0 342/0 1 232/0 015/0 63/13± 27/2 86/12± 96/1 (واحد آنزيمي)  گاما جي تي

 729/0 63/20 1 124/0 008/0 202/ 90±89/43 208/ 70±51/30 (واحد آنزيمي) فسفاتازلكالین آ

 

 

 
 

 تمرين و تمرين کرده بي   گروه   دو   در  مقاومتي   تمرين  جلسه   يک   از  بعد   پلاسمای خون)میانگین و انحراف استاندارد(، قبل و   AFPتغییرات میزان    :1شكل 

 ( p>05/0) آزموندار نسبت به پیشکاهش معني:  #
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 تمرين و تمرين کرده بي   گروه   دو   در  مقاومتي  تمرين   جلسه  يک   از   بعد پلاسمای خون )میانگین و انحراف استاندارد(، قبل و  GGT: تغییرات میزان  2شكل 

 

 

 

 
 

 تمرين و تمرين کرده بي   گروه   دو   در  مقاومتي  تمرين   جلسه  يک   از   بعد پلاسمای خون )میانگین و انحراف استاندارد(، قبل و   ALP: تغییرات میزان  3شكل 

 بحث

  یریشــگیجهــت پ  دري  بدن  نيتمرثیر  أبا توجه به ت

از طرف ديگــر تغییــرات گــذرای  ،  (6)یکبد  یهایماریاز ب

و    (7)های کبدی در پاســخ بــه فعالیــت وزشــي حــادآنزيم

،  ثیر آن بر بي تحرکــي اجبــاریأچنین شیوع کرونا و تهم

پــژوهش تعیــین و تــأثیر يــک دوره تمــرين  هــدف از ايــن  
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ــل   ــوپروتئین، گاماگلوتامی ــا فیت ــادير آلف ــر مق ــاومتي ب مق

تمريني و تمرين  ترانسفراز و آلكالین فسفاتاز به دنبال بي

 منظم در مردان دارای سابقه تمرين مقاومتي بود.

  تمــرين  جلســه  يــک  که  داد  نشان  نتايج اين تحقیق

، آلكالین  (GGT)ترانسفراز  گاماگلوتامیل  میزان  بر  مقاومتي

  خــون  پلاســمای  (ALPآلفا فیتــوپروتئین)و  (  ALPفسفاتاز)

 ــ  و  کــرده  تمــرين  مــردان  ــ  تمــرين  دونب   داریمعنــي  ثیرأت

هــا نشــان  گروهي دادهتجزيه و تحلیل درون .است نداشته

آلفــا   داد که بعــد از يــک جلســه تمــرين مقــاومتي، میــزان

داری  تغییر معني  تمرين دونبگروه  در (AFP)فیتوپروتئین

داری  به طور معنــي تمرين کردهاما در گروه  ،نكرده است

 .کاهش يافته است

سو با پــژوهش  هم  آلفا فیتوپروتئین  میزانکاهش  

آينور و همكاران است که بــه دنبــال يــک جلســه فعالیــت  

هوازی شديد شاهد کــاهش میــزان آلفــا فیتــوپروتئین در  

میــزان آلفــا  جــايي کــه  از آن .(11)زنان فوتبالیست بودند

بینــي کننــده نارســايي حــاد  يک مــارکر پیشفیتوپروتئین  

ــدی ــا در تســتو    (9)کب ــوان يــک تشــخیص ي ــه عن های  ب

است، لذا کاهش آن به  ها  گری در برخي از بدخیميغربال

ثیر مثبــت ورزش بــر کــاهش  أدنبال فعالیت حاد نشانگر ت

جايي که در گروه تمــرين کــرده    عوامل خطر است. از آن

اين نشان از    ،دار بوده استآلفا فیتوپروتئین معني  کاهش

ثیر تمرينات منظم و سابقه ورزشي بــر کــاهش عوامــل  أت

کاهش در  اند  آينور و همكاران هم عنوان کرده خطر است.

يــک پــارامتر  به عنوان  ، با ورزش آلفا فیتوپروتئین مقادير

،  بینــي مشــكلات حــاد کبــدیو يک شــاخص پیش  سرطان

ــان  مي ــت ورزش در درمـ ــین اهمیـ ــرای تعیـ ــد بـ توانـ

  توانــدو پیشگیری از مشكلات حاد کبدی مي  (11)سرطان

 اند کهآينور و همكاران در ادامه افزوده  .(9)استفاده شود

های ناشــي از افــزايش ســن جلــوگیری  ورزش از بیماری

در  البتــه    .(11)دهــدزندگي را افــزايش ميکیفیت  کند و  مي

،  هروی زنــان بــالای هفتــاد ســالديگــری بــر  يک مطالعــه  

بــا ورزش تغییــر  آلفا فیتوپروتئین   مشخص شد که سطح

در مجموع در پژوهش حاضــر تغییــرات  (. 26)نكرده است

آلفا فیتوپروتئین به    درون گروهي حاکي از کاهش مقادير

دنبال يک جلسه تمرين مقــاومتي در گــروه تمــرين کــرده  

  نآينــور و همكــارا. همسويي ايــن نتیجــه بــا مطالعــه  بود

سلامتي    برشان دهنده تاثیر حاد و طولاني مدت ورزش  ن

 .(11)است

  بــا پــژوهشتايج ايــن تحقیــق  ن  GGTدر رابطه با    

و بــا  ناهمســو    (27)همكــاران  آســیه ســادات موســويان و

ــرادی ــارک م ــق به ــماعیل  (28)تحقی ــوعي و  و اس زاده طل

 باشد.ميسو  هم  (15)همكاران

ای که ناهمسو با نتايج پژوهش حاضــر  در مطالعه

بــود، آســیه ســادات موســويان و همكــاران در بیمــاران  

ديابتي نوع دو انجــام دادنــد نتــايج نشــان داد کــه تمــرين  

تواند باعث کاهش مقاومت به انسولین شــود و  هوازی مي

کــه مشخصــه آســی     GGTچنین میــزان آنــزيم کبــدیمه

هش مقاومــت بــه  سلولي کبــدی اســت، نیــز بــه دنبــال کــا

، که نشانه بهبود نســبي وضــعیت  يابدانسولین کاهش مي

 .(27)کبد در زنان ديابتي نوع دو است

  پــژوهش  بــا  هاپژوهش  اين  نتايج  مغايرت دلايل از

  تـــوان سیســـتم انـــرژی و ســـازوکارهایحاضـــر مـــي

  حــال  ايــن  بــا  ،فیزيولوژيايي تمرين مقاومتي اشــاره کــرد

  از  توانــدمي  مقــاومتي  تمرينــات  کــه  دهنــدمي  نشان  نتايج

  اکســیداني،  آنتــي  اصلي  کار  و  ساز  سه  سازیفعال  طريق

  تغییــر  ســب   ترتیــ ه  ب ــ  گلیكــوژن  تخلیه  و  میتوکندريايي

  به حساسیت افزايش و چربي متابولیسم اکسايشي،  فشار
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  ســب   نهايــت  در تغییــرات اين که گرددمي کبدی انسولین

  دهندمي  نشان  هايافته  شود. اينمي کبدی استئاتوز کاهش

  هــایشــاخص  بر  سودمندی  تأثیرات  مقاومتي  تمرينات که

  نشان  هاپژوهش  برخي  اين حال  با  .دارند  عملكردی کبدی

  چربــي  بــدن،  وزن بــر تــأثیری مقاومتي تمرين که اندداده

  علــت  هرچند  .است  نداشته  هاآنزيم  و  احشايي  چربي  کبد،

  شــدت  نوع،  است  ممكن  نیست، مشخص نتايج اين اختلاف

  زمــان  افــراد،  آمــادگي  وضــعیت  تمرينــي،  پروتكل  مدت  و

  زمــان  بــین  تعــادل  آزمايشگاهي،  هایروش  و  گیریخون

  وزن  عصبي،  ـ  هورموني  تعادل  استراحت،  زمان  و  تمرين

  تحقیــق،  روش  چربــي  تــوده  بــدن،  تــوده  شــاخص  بــدن،

  نیمرخ  تغذيه،  هیجانات، و استرس محیطي، شرايط وراثت،

  از  کــه  هســتند  عواملي  از  ها آزمودني  جنس  و  سن  لیپیدی

  .(29)باشــد  تحقیــق ادبیــات در نتــايج بــودن متفــاوت علل

ــاهش ــه  در  ســرم(  GGT)در  ک ــاهش  نتیج ــت  ک ــه  مقاوم   ب

  کــه  اســت  داده  نشــان  اخیــرهــای  پژوهش.  است  انسولین

ــزايش ــک  محــدوده  در  GGT  ســرمي  غلظــت  اف   فیزيولوژي

  و  انســولین ترشــح افــزايش و کبــدی انسولین به مقاومت

  GGT  سطح.  شودمي  مربوط  کبدی  انسولین  خروج  کاهش

  مســتقیم رابطه خون فشار و  ديابت  بزرگتر،  BMI  با  بالاتر

  کمــک  وزن  کــاهش  بــه  بدني  فعالیت  که  آنجا  از  .(27)دارد

  شــود،مي  انســولین  بــه حساســیت بهبود موج  و کندمي

  محیطــي  لیپــولیز  کاهش  موج  هوازی فعالیت مخصوصاً

ــار  و ــنتز  مه ــد  س ــ   و  لیپی ــک  موج ــیون  تحري   اکسیداس

همراه    GGT  سطح  کاهش بنابراين شودمي چرب هایاسید

 .(30)با فعالیت بدني نیز مشاهده شده است

سو با پــژوهش حاضــر تحقیــق  های هماز مطالعه

  مقــاومتي  تمــرين  اثــر  بهارک مرادی و همكــاران بــود کــه

  يائســه  زنــان  در  کبــد  بیوشیمیايي  نشانگران  بر  غیرخطي

چــرب غیرالكلــي را بررســي کردنــد کــه نتــايج   کبد دارای

  GGTهــای  داری در ســطح آنزيمنشــان داد تفــاوت معنــي

زاده طلــوعي و  چنین اســماعیلهم.  (28)وجود ندارد ALPو

مكمــل    مصــرف  بــا  همــراه  هــوازی تمــرين ثیرأت همكاران

  و  (GGTو  ALTو  ASTکبــدی)هــای  زنجبیل بر برخي آنزيم

دو   نــوع ديابت به مبتلا چا   زنان  در  انسولین  به  مقاومت

ســو  هم  GGTرا بررسي کردند که نتايج به دست آمــده در

و میــزان ســطح ايــن آنــزيم تفــاوت   با تحقیق حاضر بــود

 .(15)داری نداشتيمعن

رسد نــوع پروتكــل تمرينــات)هوازی و  به نظر مي

مقاومتي( از فاکتورهای اصلي تأثیرگذار بر مغايرت نتايج  

بــا توجــه بــه  حاصل شده با نتیجه پژوهش حاضر باشد. 

رســد کــه شــدت و مــدت  نتايج پژوهش حاضر به نظر مي

تمرين در حدی نبوده است که  با ســازوکارهای مــذکور  

چنــین ممكــن اســت  شود. هم  GGTباعث افزايش معني دار

ثیر بیشتری نسبت به تمرين مقاومتي بر  أت  تمرين هوازی

  عمــده  منبــع  که  جا  آن  ها داشته باشد. ازسطوح اين آنزيم

  هــوازیبي  سیســتم  مقــاومتي  تمرينــات  در  انــرژی  تأمین

  تولیــد  در  زيــاد  آن  هــایآنزيم  و  کبدی  هایسلول  و  است

هــا بســیار نــاچیز  نیستند، لذا تغییرات آنزيم  درگیر  انرژی

 است.

  ALP نتايج ايــن تحقیــق در خصــو  عــدم تغییــر

  و  ، روول(31)زاده و همكاراننقي هایناهمسو با پژوهش

ــین همو هم  (32)همكــاران ــژوهش دامــور و  س ــچن ــا پ و ب

 .(33)بود  همكاران

  و  زادهنقي  ای ناهمسو با تحقیق حاضر،در مطالعه

  بــر  ينــدهآفز  مقــاومتي  تمرين  هفته  دوازده  ثیرأهمكاران ت

  آمینوترانســفراز،آســپارتات  هــایآنــزيم  ســرمي  ســطوح

  مــردان در کبدی  آمینوترانسفراز  آلانین  و  فسفاتازآلكالین
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  12ها نشان داد که  يافته  تحرک را بررسي کردند. کم چا 

ينــده بــر تغییــرات بــین گروهــي  آهفته تمرين مقاومتي فز

  و آلانــین  ALPفسفاتاز  آلكالین  آمینوترانسفراز،  آسپارتات

دار  ثیر معنــيأآمینوترانسفراز در مردان چا  کم تحرک ت

  بــا  احتمــالاً  ينــدهآفز  مقــاومتي  تمــرين  هفته  12  .(31)دارد

  غلظــت  توانــدمي  عضــلاني  قــدرت  و  بــدن  ترکیــ   بهبــود

ــین  و  فســفاتاز  آلكــالین  آمینوترانســفراز،  آســپارتات   آلان

  کــاهش  تحــرک  کــم  چــا   مــردان  در  را  آمینوترانســفراز

تــوان  طور که در نتايج اين تحقیق آمده ميهمان.  (31)دهد

  باعــث  مقــاومتي  تمرينــي  پروتكــل  هفته  12  گفت که انجام

  ASTو  ALTکبدی    هایآنزيم  سرمي  سطح  دارمعني  کاهش

  ايــن مطالعــه  پژوهشــگرانگرديده است. طبق نظــر    ALPو

  در  دارمعني  تغییرات  ايجاد  بر  اثرگذار  عاملي  تمرين  شدت

  چه  تمرين  شدت  رو،  اين  از.  است  کبدی  هایآنزيم  فعالیت

  تمــرين  لفــهؤم  تــرينمهم  عنوان  به مقاومتي، چه و هوازی

  داشته  بدن  هایبافت  برای  منفي  يا  و  مثبت  اثرات  تواندمي

  باعــث  توانــدمي  تمــرين  شــدت  درســت  طراحي  لذا،.  باشد

  کبــد  بافــت  جمله  از  بدن  مختل   هایبافت  عملكرد  افزايش

  چربــي کــاهش در دخیــل سازوکار است شده بیان.  گردد

  و کبــدی هــایآنزيم  فعالیــت  بهبــود  آن  بــا  متناس   و  کبد

  متابولســیم  بهبــود  کبــدی،  بافــت  بهینه  رسانيخون  تغذيه

  مــداخلات  و  بــدني  هــایفعالیت  از  ناشــي  کبــدی  لیپیدهای

 .(34)است  زندگي  شیوه

  ســرمي  ســطح  کــه  کردنــد  روول و همكاران بیان

ALP مــردان  در  تردمیــل  روی  بــر ينــدهآفز تمــرين اثر در  

  نظیــر  هاييمتابولیت ALP که آنجا از .(32)يابد مي افزايش

  هــوازی  انــرژی  تولیــد  بــرای  ســلول  غشاء  از  را  هاچربي

  از پــس  ALP سرمي  سطح  افزايش  بنابراين  دهد،مي  عبور

ــرين ــانه  تم ــت  نش ــد  فعالی ــت  در  کب ــوژنز  جه   و  گلوکونئ

  چــون  ترتیــ   بــدين  .(35)باشدمي  لیپیدها  پراکسیداسیون

  مســیر  از  عمــدتاً  مقــاومتي  تمــرين  هنگــام  انــرژی  تــأمین

  از  اســتفاده  بــه  چنــداني  نیــاز  شــود،مي  انجــام  هــوازیبي

  و  نیست  لیپیدی پراکسیداسیون و گلوکونئوژنز مسیرهای

  انتظــار  از  شــايد دور  ALP  آنــزيم  افــزايش  عــدم  بنــابراين

  حاضــر،  سو با تحقیــقای همدر مطالعه حال، اين با. باشد

  تمــرين هفتــه 12 کــه داد نشــان  همكاران  و  دامور  مطالعه

  امــا  شــد،  کبــد  چربــي  کاهش  درصد  چهار  باعث  مقاومتي

  .(33)نكرد  پیدا  تغییری  ALP  و  ALT ،  AST  سطوح

ــدين ــیه  چن ــه  از  فرض ــیه  جمل ــي،  فرض   هیپوکس

به   شده ايجاد سلولي ضايعات همولیز، و گرمايي  استرس

  مكــانیكي،  فرآينــدهای  از  ناشي  بدني  فعالیت  انجام  وسیله

  ناشــي  پراکسیداســیون  فرآيندهای  پلاسما،  حجم  تغییرات

  نفوذپــذيری  در تغییــر يــا و اکســیژن آزاد هایراديكال از

  فعالیــت افــزايش توجیــه بــرای  فعالیت  انجام  از  بعد  غشاء

  دارد  وجــود  احتمــال  اين  اما  ،دارد  وجود  کبدی  هایآنزيم

  باعــث  تناوبي  و  تداومي  تمرين منظم  چنینو هم تمرينيبي

  ســطوح  ينــدهآافز  عوامــل رفــتن بــین از و شــدن برداشته

  و  يافتــه  کاهش  هاآنزيم  سطوح  نتیجه،  در  و  شده  هاآنزيم

 .  باشد  شده  نزديک  آزمون  پیش  سطوح  به

  شــده انجــامهــای پژوهش دقیق بررسي با  کل  در

  آمــادگي  وضــعیت  تمرينــي،  پروتكــل  مــدت  و  شــدت  نوع،

  چــاقي  آزمايشــگاهي، هایروش و گیریخون زمان افراد،

  تمــرين  زمــان  بین تعادل ،(BMI)بدن توده شاخص شكمي،

  بــدن، وزن  عصــبي،ـ    هورموني  تعادل  استراحت،  زمان  و

  طــول  مطالعــه،  متــدلوژی  باســن،  دور  به  کمر  دور  نسبت

  هیجانات،  و  استرس  محیطي، شرايط وراثت، مداخله، مدت

  عواملي  از  هاآزمودني  جنس  و  سن لیپیدی پروفايل تغذيه،

  مؤثر  نقیض  و  ضد  گزارشات ايجاد در تواندمي که هستند
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  تمرينــات  به  فسفاتاز نسبت  رسد آلكالینبه نظر مي  .باشد

مین  أدارد، بدين ترتی  چون ت ــ بیشتری حساسیت  هوازی

ــدت ــي عم ــر خط ــاومتي غی ــرين مق ــرژی تم ــق    اًان از طري

  مســیرهای  بــه  چنــداني  شــود، نیــازهــوازی انجــام ميبي

ــوژنز ــدها  پراکسیداســیون  و  گلوکونئ ــدم  و  نیســت  لیپی   ع

در تحقیــق حاضــر منطقــي بــه نظــر    ALPآنــزيم    افــزايش

 رسد.مي

بسیار اندکي در مورد شــاخص آلفــا  های پژوهش

اســت    ســرطان  بیماری  پارامتر  يک که  (AFP)فیتوپروتئین

در حــوزه    هــای کمــي مخصوصــاًوجــود دارد و پژوهش

  بیولوژيــک ورزش در مورد اين فاکتور وجود دارد. نقش

  شــباهت  دلیــل  بــه  اما  نشده،  تعري   هنوز آلفافیتوپروتئین

ــیمیايي ــه  آن  بیوش ــور  آلبــومین،  ب ــودمــي  تص   کــه  ش

  حتــي يا باشد حامل پروتئین يک  تواندمي  آلفافیتوپروتئین

  اســت  ممكــن.  باشــد  داشته  نقش  بیلیروبین  متابولیسم  در

ــوان ــیم)نقش  بت ــده  تنظ ــتم  کنن ــي  سیس ــول  در  را(  ايمن   ط

  هــی   پــروتئین  ايــن  اگرچــه  .کرد  مطرح  آن  برای  بارداری

  هــایجنین در. نــدارد بالغ انسان در  ایشده  شناخته  نقش

  بانــد  اســتراديول  هورمــون  بــه  آلفــافیتوپروتئین  طبیعــي،

  زنان آمنیوتیک مايع  يا  خون  در  آلفافیتوپروتئین.  گرددمي

  گیــریانــدازه  تكــاملي  نقــايص  غربــالگری  جهــت  بــاردار،

  امفالوسل  و  عصبي  لوله  نقايص  در  پروتئین  اين.  شودمي

 .(10)يابدمي  کاهش داون  سندرم  در  و  افزايش

ثیر تمــرين  أو همكاران ت ــ  Aynur Otagدر پژوهش  

ای  سرم در بازيكنان زن فوتبالیست حرفــه AFPهوازی بر

يــک ســاعت    AFPبررسي شد، نتايج نشان داد کــه ســطح  

کــه بــا   پس از تمرين به طور قابــل تــوجهي کــاهش يافــت

  نشــان  مطالعــه  ايــن  .(36)پــژوهش حاضــر ناهمســو بــود

  بــر تومــوری ضــد اثــرات  دارای  بــدني  فعالیت  که  دهدمي

ــد ــرطان  رش ــد  س ــي  دارد،  کب ــت م ــه عل ــود  ک ــد بهب توان

 بیومارکرهای مرتبط با سرطان باشد.

ســو بــا ايــن مطالعــه  چنــین در تحقیــق کــه همهم  

و همكاران اثر تمرين را در زنان سالمند  جیو کو ـ  ايلبود

ر  ثیری ب ــأتمــرين ت ــ  ها نشــان دادبررسي کردند که يافتــه

  مشــخص  نتــايج  ايــن  اختلاف  علت  .(26)ندارد  AFP مقادير

  تمرينــي،  پروتكــل  مــدت  و  شــدت  نوع،  است  ممكن  نیست،

  هــایروش  و  گیریخــون  زمــان  افــراد،  آمــادگي  وضعیت

  کم  در  AFPتواند اين باشد که  باشد. علت مي آزمايشگاهي

  ماننــد  نورودژنراتیو  اختلالات  و  تیروئید  مادرزادی  کاری

  اســت ايــن مــا فر . يابدمي افزايش  تلانژکتازی  آتاکسي

  بــا  کــه  ســرطان،  پــارامتر  يــک  ،AFP  مقــادير  در  کاهش که

  ورزش اهمیــت  تعیین  برای  تواندمي  افتد،مي  اتفا   ورزش

 .(36)شود  استفاده سرطان  درمان  در

البته بايد به ايــن نكتــه اشــاره کــرد کــه در مــورد  

( در حوزه تمــرين و ورزش مقــالات  AFPآلفافیتوپروتئین)

و    هاپژوهشو اطلاعات بسیار کمي وجود دارد و نیاز به  

 بیشتری دارد.های  بررسي

ــدوديت ــدم  از محــ ــر عــ ــژوهش حاضــ های پــ

گیری ساير فاکتورهای خطر کبدی و قلبي بود، لــذا  اندازه

ساير فاکتورهــای  آينده    هایپژوهششود در  پیشنهاد مي

خطر قلبي و کبدی مورد بررسي قرار گیرد تــا بتــوان بــه  

   نتايج دقیق تری رسید.  

 

 گیرینتیجه

توان گفت که  با توجه به نتايج پژوهش حاضر مي

درصــد حــداکثر    60بــا شــدت   يک جلسه تمرين مقــاومتي

ــینه ــدرت بیشـ ــزان    قـ ــر میـ ــه  ALPو  GGTو  AFPبـ   از  کـ

ــردان  شــاخص ــدی هســتند، در ســرم م ــای آســی  کب ه
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ثیر  أکرونــا ت ــ  گیریهمه  تمرين و تمرين کرده در دورهبي

امــا کــاهش آلفــا فیتــوپروتئین درون    ،نداشــتداری  معني

به عنــوان يــک پــارامتر ســرطان و يــک شــاخص  گروهي  

در گــروه تمــرين کــرده    بینــي مشــكلات حــاد کبــدیپیش

ثیر تمرين منظم در کاهش عوامل خطــر  أنشانگر ت  احتمالاً

  کیــدأت  البتــهدر پاسخ به يــک جلســه فعالیــت حــاد باشــد.  

  های  پژوهش  به  نیاز  تردقیق  گیرینتیجه  برای  که  شودمي

 .است  تریدقیق  و  بیشتر

 

 تقدير و تشكر

رشــته    يطــرح پژوهش ــاين مطالعــه بــر گرفتــه از  

 ــعلــوم ورزشــي   از    IR.ZNU.REC.1401.012ا کــد اخــلا   ب

  ، که با حمايت مالي ايــن دانشــگاه  باشدميدانشگاه زنجان 
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Abstract 
 
Background & aim: The corona epidemic and the closure of the clubs led to the forced non-training of 
athletes and as a result increased abdominal fat and obesity and caused the spread of liver diseases. 
Therefore, the purpose of the present study was to investigate the effect of a strength training session 
on alpha phytoprotein, gamma glutamyl transferase and alkaline phosphatase in men with regular 
training and forced non-training due to covid-19. 
 

Methods: The current research was a semi-experimental study. According to the current quarantine 
conditions due to the spread of the coronavirus, 18 male athletes were selected in a targeted manner 
from among the available male athletes in Zanjan city. The second included 9 people who had not 
exercised in the past 6 months. On the day of the test, after consuming a standard breakfast by the 
subjects, the first blood sample was taken in the amount of 5 ml while sitting, then a training program 
with weights, consisting of 10 movements with 60% of a maximum repetition with supervision Three 
referees were conducted. Then, the second blood sample was taken one hour after the end of the 
training under the same conditions. To adjust the plasma volume, the Dale and Castile formula was 
used and AFP was measured with the Architect 2000 device. Correspondingly, the GGT level was 
measured with the Prestige autoanalyzer and ALP was also measured using the fully automatic 
biolis50i autoanalyzer. Data were analyzed using independent sample T-test, paired-sample-T-test, and 
Covariance using SPSS software. 
 

Results: A session of resistance training had no significant effect on the levels of alpha phytoprotein 
(AFP), gamma glutamyl transferase (GGT) and alkaline phosphatase (ALP) in the plasma of trained 
and untrained men(P>0.05). Also, after a session of resistance training, the level of gammaglutamyl 
transferase, alkaline phosphatase and alpha-phytoprotein in the plasma of the untrained group did not 
change significantly(P>0.05), but the level of alpha-phytoprotein in the trained group decreased 
significantly(P<0.05). 
 

Conclusion: Considering the lack of effect of a strength training session on AFP, GGT and ALP serum 
levels of untrained and trained men, it can be said that the effect of a strength training session on 
changes in liver enzymes of trained and untrained men is the same. However, the reduction of alpha-
phytoprotein as a cancer parameter and a predictor of acute liver problems in the exercised group may 
indicate the effect of regular exercise in reducing risk factors in response to an acute activity session . 
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