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  دانشگاه مازندران دانشكدة تربيت بدني و علوم ورزشي فيزيولوژي ورزشي

  

 
 

  چكيده
هـاي بـاردار در معـرض     ريـة مـوش   VEGFر، بررسي اثر يك دوره برنامة تمرينـي شـنا بـر سـطح      هدف پژوهش حاض

 سر موش مادة ويستار پس از دو هفته آشنايي با محيط جديد و آب و سپس بارداري،  بـه  32. بود مسموميت با كادميوم
بارداري شروع شـد و در هفتـة دوم بـه     تمرين شنا از روز اول .شنا و كنترل تقسيم شدند –گروه شنا، كادميوم، كادميوم 

با استفاده از روش الايزا  ريه VEGF. گرفتانجام زايمان دو روز پس از  ريهگيري از بافت  نمونه. دقيقه در روز رسيد 60
)ELISA (05/0واريانس يكطرفه و آزمون توكي در سطح معناداري  زيآنال ازوتحليل آماري با استفاده  تجزيه .تعيين شد 

P≤ سطح دادنتايج نشان . نجام گرفتا VEGF  داري نسـبت بـه    طور معنـا  كادميوم به گروه دررية مادران بعد از زايمان
رية گروه  VEGFاما . نبود دار معنارية گروه شنا و گروه كنترل VEGFتفاوت  ).≥P 0/ 001(گروه كنترل كاهش يافت 

با توجه به مهار فعاليـت آنژيـوژنز ريـه     ).≥P 0/ 001(بالاتر بود داري  طور معنا شنا نسبت به گروه كادميوم به –كادميوم 
زايي،  عنوان شاخص رگ به VEGFتوان گفت تمرين ورزشي شنا براي حفظ سطح  توسط كادميوم در دوران بارداري، مي

  . مفيد است
 

  هاي كليدي واژه
 .، كادميومفاكتور رشد اندوتليال عروقيدوران بارداري، شنا، 

                                                           
   تلفن: نويسندة مسئول  :******** Email : sh.mirdar@umz.ac.ir                                                          



 1395، تابستان  2، شمارة 8علوم زيستي  ورزشي، دورة                                                                      

 

178

 مقدمه

هاي ناشي  مسموميت. سلامت مادران باردار در جامعة صنعتي و پيشرفتة امروز امري ضروري است تأمين
تواند تأثير نامطلوبي بر سلامت مادر و جنين داشته  مي هاي صنعتي، كشاورزي و مواد سمي آلاينده از

آب، خاك و ، اگر در شود ينمطبيعت تجزيه  دراين ماده  .يكي از اين مواد سمي كادميوم است. باشد
 شود يمي توسط گياهان جذب و وارد زنجيرة غذايي آسان بهوجود داشته باشد، ) كودهاي فسفاته( كودها

به  مكن استمسبزيجات و محصولاتي مانند برنج در صورت آبياري با فاضلاب شهري يا صنعتي  ).51(
توسط  شده ارائهستاندارد ا ةكادميوم بيشتر از محدود) 2010(ناظمي و همكاران . ندشوكادميوم آلوده 

در اطراف شاهرود را گزارش  شده كشتسازمان بهداشت جهاني و سازمان غذا و دارو در سبزيجات 
ي آسان بهمادران باردار  ژهيو بهافراد جامعه  دود سيگار نيز يكي از منابع مهم كادميوم است و). 30(كردند 

  ). 25( رنديگ يمدر معرض اين آلاينده قرار 
حتي استنشاق غلظت پايين آن موجب بروز  دهد و مي كاهش رادفاعي بدن  مقاومت فلزاين 

ي كليوي، كبد، ها يماريببرخي مطالعات ). 51،14(شود ي ريوي از جمله آمفيزم ريوي ميها بيآس
، آسيب ريوي و آمفيزم را در پي تماس مزمن و ها استخوانپانكراس، بيضه، جفت، سرطان، آسيب به 

  ).51(اند  دميوم تأييد كردهطولاني با كا
و بروز ) 16(بر اين مسموميت مادر با كادميوم ممكن است موجب كاهش وزن نوزادان  علاوه

ي ريوي است كه ها بيآسيكي از عوارض مسموميت مادر با كادميوم،  .شودي مختلفي در مادر ها يماريب
ي مزمن ريوي، اغلب در ها يماريب. شود يميي تنفسي و مشكلاتي براي مادر و جنين ها يينارساموجب 

زايي  هاي رگ كننده از طريق تنظيم عواملي مانند اندوتليال عروقي و تنظيم توانند يمشرايط هيپوكسي 
در مقابل بيماران آمفيزمي اغلب با از دست رفتن ). 48،40( زايي شوند ها موجب رگ مانند سيتوكين

ي ها رگيموكه  دهد يمنشان ) 2007( 1اكاسسيافمطالعات تجربي ). 48( ندا عروق كوچك مواجه
وابسته  VEGF 2يعروق اليرشد اندوتل فاكتورو بقاي آنها به وجود  رنديپذ بيآسي اندوتليال ريه ها سلول
تواند مكانيسم مركزي در  كه مي شود يم منجر ها رگيموآپوپتوزيس اندوتليال به از دست رفتن . است

  . )40(بيماران مبتلا به آمفيزم باشد 

                                                           
1. Siafakas  
2.Vascular endothelial growth factor    
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ي ريوي ناشي از مسموميت با كادميوم با دوز بالا، گسترش شبكة عروقي در ها بيآسطور كلي در  به 
 .روند كنترل و درمان بيماري مهم است

VEGF طور فيزيولوژيك و پاتولوژيك شناخته شده است زايي به عامل رگيه اولعنوان يك مولكول  به 
)41.( VEGF زايي را تحريك  و رگ شود يمتوليد  ها سلولتوسط ي است كه ا دهنده علامت نيپروتئ
وجود آوردن عروق خوني جديد  به VEGFعملكرد طبيعي . ترشح كنندVEGF تواند  عضلات مي. كند يم

طي تكامل جنيني، عروق خوني جديد پس از آسيب، در عضلات متعاقب تمرينات ورزشي و عروق جديد 
 ). 13( است شده بستهبراي انشعاب عروق 

 فاكتور اين زيرا ،شود يم نيز محسوبي عروقي فاكتور نفوذپذير عنوان به VEGFعين حال در 
باليني با هدف استفاده از  مطالعات باليني و پيش ).49(دارد  خوني يها رگ نفوذپذيري در قابليت مؤثري

 VEGF ها انداميي مانند ايسكميك وخيم ها يماريبنيز مفيد بودن اين عامل را در شرايط پاتولوژي و ،
 ). 5(گزارش كردند  نشده درماني پوستي ها زخمايسكمي ميوكارديال و 

 ها رگيموو تمرينات ورزشي، افزايش تعداد  ها تيفعالي عروقي با ها يسازگاراز سوي ديگر از جمله 
 .)50،42(ي ورزشي بر فاكتورهاي رشدي است ها تيفعال ريتأثبرخي مطالعات حاكي از . زايي است و رگ
ها  و سيتوكينين ها هورمون،  از طريق عوامل رشدي، شوند يمينات ورزشي كه موجب آنژيوژنز تمر

ي انساني و حيواني در پي ها مدلدر هر دو  VEGF نيپروتئافزايش . )22، 33(شوند  تحريك مي
تواند بر پاسخ عوامل  اما شدت و مدت و تكرار و نوع ورزش مي. تمرينات ورزشي گزارش شده است

ي عضلاني به اندازة توسعة مويرگي در پاسخ ها رگيموبراي حفظ   VEGF نيپروتئ. بگذارد ريتأثرشدي 
  ).1، 42(به تمرين ورزشي در عضلات اسكلتي انسان لازم و ضروري است 

، ابدي يمدر مردان  فعال افزايش  VEGFمقدار  دهد يمدر اين زمينه نشان  گرفته انجاممطالعات 
 و همكاران  1گيواز سوي ديگر مطالعة ). 17( كند ينمتغييري  رفعاليغلم در مردان سا كه يدرحال

ساعت پس از تمرين ورزشي  ششو  دودقيقه،  30در فواصل VEGFنشان داد كه سطوح ) 2004(
استراحتي  VEGF قدار منشان داد كه ) 2002( و همكاران 2گوستافسون پژوهش). 9( ابدي يمكاهش 

در VEGF  نيپروتئهمچنين . است دار معنااما غير تر نييپان غيرورزشكار مردان ورزشكار نسبت به مردا

                                                           
1 . GU 
2. Gustafsson   
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روز تمرين باز كردن زانو  10ساعت پس از آخرين جلسة تمريني در پاسخ به  24عضلات اسكلتي انسان 
  ).10( ابدي يمتقريباً دو برابر افزايش 

وش در پاسخ به سه روز در عضلة اسكلتي م VEGF نيپروتئدريافتند ) 2000( و همكاران 1آمارال
 يك ساعت در روز، به مدتدرصد  5شيب و متر در دقيقه  20با سرعت  گردان نواردويدن روي  تمرين

زاده و  از سوي ديگر شكرچي). 1( شود يمدو ساعت پس از آخرين جلسة تمريني تقريباً دو برابر 
لا رفتن از يك ستون يك متري هفته تمرين مقاومتي شامل باچهار  ريتأث ةبا مطالع) 2012(همكاران 

بر سطح  يريتأثگزارش كردند تمرين مقاومتي  گرفت،انجام  ها موشكه با اضافه كردن وزنه به دم 
 ةاز سوي ديگر هرچند تمرينات ورزشي در دور ).38(در عضلات اسكلتي نداشته است  VEGFپلاسمايي

دوره  نيماهيت سازگاري با تمرين در ا ،شود يطور معمول توصيه م بارداري براي سلامت مادر و جنين به
مطالعات جديد حاكي از آن است كه ). 8( و چگونگي مفيد واقع شدن آنها همچنان ناشناخته است

 VEGF زايي مانند در اين دوره  موجب تحريك بيان عوامل مرتبط با رگ توانند يتمرينات ورزشي م
تواند  رينات ورزشي منظم در دوران بارداري ميگزارش كردند كه تم) 2012(و همكاران  2گيلبرت. وندش

ها  كه وضعيت موش دهد ياما آيا اين پاسخ زماني رخ م). 8( شود ها موشر د VEGFموجب افزايش بيان 
نيز رخ  ها ندهيمختلف يا مسموميت با آلا يها يماريمواقع مانند ابتلا به ب ريطبيعي باشد يا در سا

دليل آثار سوء احتمالي بر مادر يا جنين از نظر  انساني به يها يمودنآز روي؟ از آنجا كه پژوهش دهد يم
 ةوزن در دور ضمن با توجه به شرايط جسماني و اضافهدر . ها استفاده شد از موش ،اخلاقي صحيح نيست

  .بارداري تمرين استقامتي شنا انتخاب شد
رية  VEGFشنا بر سه هفته تمرين  ريتأثاست تا  درصددبنابراين، محقق در پژوهش حاضر 

  . در معرض مسموميت با كادميوم را بررسي كند باردارهاي مادة  موش
  ها روشمواد و 

در اين پژوهش از . اين پژوهش از نوع تجربي است كه در آزمايشگاه فيزيولوژي ورزشي انجام گرفت
تاق مخصوص با حيوانات در ا. گرم استفاده شد 200-180تقريبي  وزن باموش مادة نژاد ويستار سر  32

ساعته نگهداري شدند و  12و شرايط تاريكي و روشنايي  گراد يسانتدرجة  23 ± 2درجة حرارت دماي 
ي الملل نيبي تويانستنگهداري حيوانات مطابق با راهنماي . به آب و غذاي كافي دسترسي داشتند

                                                           
1 . amaral 
2 . Gilbert 
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خلاق پزشكي به انجام ي اين مطالعه با رعايت اصول اعلامية هلسينكي و ضوابط اها پروتكلسلامت و 
 . رسيد

شنايي با آپس از يك هفته انتقال به محيط آزمايشگاه و آشنايي با محيط جديد و نيز يك هفته  
ساعت پس از  24. ي قرار داده شدندريگ جفتتمرين شنا يك موش نر با دو موش ماده در قفس براي 

طور تصادفي به چهار  به ها يآزمودن و) 27(آن با بررسي تودة واژينال اولين روز بارداري مشخص شد 
  .تايي تمرين، كادميوم، شنا و كادميوم و گروه كنترل تقسيم شدند هشتگروه 
 .كردند يمدقيقه شنا  60روز در هفته به مدت  پنجگروه  تمريني كه . 1

 در ليتر، از طريق آب گرم يليم 400گروه كادميوم  كه كادميوم كلرايد محلول در آب به مقدار  .2
  ).26(خورانده شد  ها موشآشاميدني به 

كادميوم كه هم در معرض كادميوم قرار داشتند و هم تمرينات گروه تمريني را انجام  - گروه شنا .3
  . دادند يم

  .هاي بارداري بود كه در شرايط طبيعي قرار داشتند گروه كنترل شامل موش. 4
توسط ميردار و  شده ساختهحقق از استخر شناي انجام برنامة تمريني شنا م منظور به: برنامة تمريني

 )گراد يسانت درجة 30-32با درجة حرارت  متر يسانت 100×50×50مخزن آب به ابعاد (همكاران 
يي با آب و كاهش استرس شنا و سازگاري با شرايط تمريني طي يك هفته آشنا منظور به. استفاده كرد

ي باردار در گروه تمريني يك بار در ها موش. ر گرفتنددقيقه در داخل استخر آب قرا 30تا  10به مدت 
مدت زمان . تا روز زايمان در مخزن مورد نظر به مدت سه هفته به شنا پرداختند) روز در هفتهپنج (روز 

دقيقه، اين مدت در هفتة  5 دقيقه بود كه با افزايش روزانه 10تمرين در آب در روز اول قبل از بارداري 
تمريني از طريق تنظيم  بار اضافه. دقيقه تا پايان هفتة سوم ثابت بود 60زمان. رسيددقيقه  60دوم به 

 7به اين منظور با ثابت ماندن زمان قدرت جريان آب از  .گرفت يمقدرت و سرعت آب هنگام شنا انجام 
  ). 28(گرفت  يمكه اين فرايند با استفاده از متر و فلومتر انجام  افتي يمليتر در دقيقه قدرت افزايش  15به 
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   ي و آناليز آزمايشگاهيبردار نمونه
. دقيقه در روز ادامه يافت 60برنامة تمريني شنا از روز اول بارداري شروع و طي سه هفته به مدت  
 30-50( 1تزريق محلول كتامين با ها موش. گرفتانجام زايمان دو روز پس از  ريهگيري از بافت  نمونه

هوش و سربريده بي) به ازاي هر كيلوگرم گرم يليم 3-5( 2و زايلازين) گرمبه ازاي هر كيلو گرم يليم
 جداها توسط تيغ جراحي آنگاه بافت ،سپس با استفاده از تيغ جراحي بافت ريه خارج شد). 8(شدند 
هاي مخصوص، بلافاصله در مايع نيتروژن قرار داده شدند و سپس براي نگهداري در و در تيوب شده

ريه با استفاده از  بافتVEGF  ميزان فعاليت سطوح. منتقل شدند گراد يسانتدرجة  -70دماي فريزر 
با روش  و) Rat VEGF, (CUSABIO BIOTECH, Wuhan, China   / Sensitivity: 0.39 pg/m( كيت
 ها با استفاده از مايع نيتروژن پودر شده و سپسبراي اين منظور، ابتدا بافت .تعيين شد )ELISA(الايزا 

براي  آمده دست بهمحلول . سانتريفيوژ شد g8000دقيقه و سرعت  10در محلول بافر هموژنيزه به مدت 
  .خشك به آزمايشگاه منتقل شد خياز سنجش شاخص مورد نظر با استفاده 

وتحليل  براي تجزيهو اسميرنوف  –از آزمون كولموگروف  ها دادهمنظور تعيين توزيع طبيعي  به
كلية محاسبات آماري . آناليز واريانس يكطرفه و آزمون تعقيبي توكي استفاده شد از آزمون ها افتهي

انجام  ≥P 0/05و در سطح معناداري   SPSS 19آماري  افزار نرمبا استفاده از  ها فرضمربوط به آزمون 
 . گرفت

 

  ها افتهي
كادميوم در -و شناكه وزن مادران گروه كادميوم، شنا  دهد يمنشان  1ي پژوهش در نمودار ها افتهي

همچنين مصرف روزانة كادميوم در ). ≥ P 001/0(ي يافته است دار معناكنترل كاهش  مقايسه با گروه
وزن آنها در مقايسه با  دار معناي رت نژاد ويستار در دوران بارداري موجب كاهش ها موشآب آشاميدني 

 .شد ≥01/0Pكنترل  گروه باو در مقايسه   ≥04/0Pگروه شنا 

 
  
  

  
                                                           

1. Ketamine 
2. Xylazine 
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 در مقايسه با گروه كنترل) ≥001/0P(داري در  نشانة معنا
 )≥001/0P(گروه كنترل در  و در مقايسه با) ≥04/0P(داري گروه كادميوم در مقايسه با گروه شنا در  نشانة معنا. ¥

  رت مادر  نژاد ويستار هاي موشميانگين تغييرات  وزن . 1نمودار 
 

طور  رية مادران در گروه كادميوم بهVEGF كه  دهد يمنشان  2نمودار  ي پژوهش درها افتهي 
  ). ≥P 001/0(داري نسبت به گروه كنترل كاهش يافت  معنا

 

   
 در مقايسه با گروه كادميوم )≥001/0P(  داري نشانة معنا

  ها گروه كادميوم در مقايسه با ساير گروه )≥001/0P(داري  نشانة معنا. ¥
  پژوهش يگروهارية  VEGFگين تغييرات سطوح ميان .2نمودار 






¥
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شنا - و در گروه كادميوم) درصد31/15(رية مادران در گروه شنا  VEGFاز سوي ديگر سطح  
  . نبود دار معنانسبت به گروه كنترل افزايش يافت كه اين افزايش از نظر آماري ) درصد 13/17(

به ميزان  ها گروهوم در مقايسه با ساير رية مادران گروه كادمي VEGFاما اين تغييرات در سطوح  
 .)≥001/0P(ي كمتر بود دار معنا

  

  يريگ جهينتبحث و 
كادميوم در دوران بارداري بر فاكتور رشد اندوتليال عروقي ريه و نقش  ريتأثاين مطالعه درصدد بررسي 

. دميوم بودي كاطيمح ستيزتمرين ورزشي شناي استقامتي زيربيشينه در برهمكنش نسبت به آلودگي 
داري  طور معنا شنا به -كه وزن مادران در گروه كادميوم، شنا و كادميوم  حاضر نشان داد پژوهشنتايج 

 در مورد .شود يمكادميوم و ورزش شنا هر دو موجب كاهش وزن مادر و ، )≥P 001/0( ابدي يمكاهش 
 هاي باردار همخواني دارد موش وير گرفته انجام يقبل يها پژوهشاين پژوهش با  يها افتهياثر كادميوم، 

كادميوم خون و حفظ انتخابي بعضي از مواد و از  مطالعات حاكي از وجود شيب مادر به جنين در. )18(
و كاهش وزن نوزاد هنگام  گذارد يماين امر بر نسبت روي به كادميوم اثر . استجمله كادميوم در جفت 

  .)18(نسبت روي به كادميوم در جفت باشد  علت فقدان روي در اثر كاهش تولد ممكن است به
ي منظم جسماني در دوران بارداري عوارض ها تيفعالمطالعات انجام براساس نتايج  سوي ديگراز 

معين و مشخصي بر پيامدهاي حاملگي ندارد و تنها ممكن است خطر تولد نوزادان با وزن پايين و بسيار 
 صورت به هوازي زيربيشينه اده نيز نشان دادند كه تمرينز گرشاسبي و فقيه). 21(پايين را كاهش دهد 

هفته در مقايسه با گروه كنترل، تفاوت معناداري در افزايش وزن  دوازدهسه جلسه در هفته به مدت 
ممكن است شدت و مدت زمان ). 7( كند ينممادر در دوران بارداري، طول حاملگي و وزن نوزاد ايجاد 

) يهواز يبهوازي و (ته، سابقة انجام ورزش قبل از حاملگي و نوع ورزش هر جلسه، تعداد جلسات در هف
 ريتأثدر مورد ) 2002(و همكاران  1ي مگانها افتهي. بگذارد ريتأثگيري مادر در طول بارداري  بر وزن
هفته و تمرين ملايم و سنگين  20بار در هفته به مدت  پنجتمرين سبك هوازي، ( مختلف يها ورزش

هاي  هگروداري بين گروه كنترل و  گيري مادر در دوران حاملگي تفاوت معنا بر وزن )هفته 28هوازي تا 
كه با نتايج  )24( داشتند يتر وزن كمنوزادان ورزش سنگين اما گروه  ،تمريني سبك و ملايم نشان نداد

                                                           
1. Magann  
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ي ها تهافعلت مغايرت يافتة پژوهش حاضر با ي رسد يمنظر  بنابراين به. پژوهش حاضر همخواني دارد
  . هفته است طول درتعداد جلسات بيشتر  ژهيو بهگرشاسبي و سايرين در برنامة تمريني 

داري نسبت  طور معنا كادميوم به گروه دررية مادران  VEGFقدار كه منشان داد پژوهش  اين نتايج
  ). ≥P 05/0( به گروه كنترل كاهش يافت

ي ضد اكسايشي موجب اختلال ها مولكولو  ها ميزآنمطالعات نشان دادند كه كادميوم با مهار فعاليت 
ي سازوكارهابدن با ). 31،6، 32( شود يمدر دستگاه دفاعي ضد اكسايشي و ايجاد استرس اكسايشي 

افزايش قرارگيري در معرض كادميوم، موجب . كند يم دفاعي گوناگوني با استرس اكسايشي مقابله
از سوي . شود يمو در نتيجه ايجاد استرس اكسايشي ) ROS( 1ي اكسيژني فعالها گونهافزايش توليد 

تحريك ). 4، 36(شود  2αHIF-1 تواند موجب افزايش و تثبيت فعاليت ميROS ديگر افزايش مقدار 
ROS  ممكن است موجب افزايش نفوذپذيري عروق از طريق تنظيم افزايشيVEGF  شود كه اين

است )  αHIF-1(ور القايي ناشي از هيپوكسي از تنظيم افزايشي فاكت متأثرنيز خود  VEGFافزايش 
نقش بحراني در  ROSگزارش كردند كه استرس اكسايشي از طريق توليد ) 2006( و همكاران 3لي). 34(

 ،)20( شود يم VEGFهمچنين موجب تحريك بيان . كند يم ي ريوي ايفاها استرسشروع يا بدتر شدن 
شود  كه با نتايج  VEGFترس اكسايشي موجب افزايش بيان كادميوم با ايجاد اس رود يمبنابراين انتظار 

در  )12()2010(6هيروشي و )3()2009( 5الكس، )34() 2007(4كويينگ. پژوهش حاضر مغاير است
كردند  دييتأدر شرايط هيپوكسي و  استرس اكسايشي را  VEGFاي افزايش بيان   ي جداگانهها پژوهش
تواند توجيه احتمالي كاهش  دوز مصرفي كادميوم مي .داردي پژوهش حاضر همخواني نها افتهكه با ي
VEGF كادميوم در شرايط هايپوكسي در رفتاري وابسته به دوز موجب كاهش سطوح  .باشد

انتظار داشت كه كادميوم از  توان ينتيجه مدر . شود يمي القايي هايپوكسي ها ژنهاي  MRNAةهم
تثبيت  كادميوم موجب مسدود شدن .كند يمعناصر پاسخ به هايپوكسي جلوگيري به  αHIF-1اتصال 

القايي هايپوكسي شامل ژن  يها كاهش بيان ژن و در نتيجه αHIF-1 نيناشي از هيپوكسي پروتئ

                                                           
1 . Reactive Oxygen species 
2 . Hypoxia inducible factor  
3 . Lee  
4 . Qiong  
5 . Alex  
6 . Hiroshi  
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كادميوم با دوز مصرفي در پژوهش ). 18( شود يم يخون اريتروپويتين و كمك به توسعه و ايجاد كم
  ت ريه و در نتيجهتخريب باف سببحاضر 
ــــا  كه باشود  مي VEGF  كاهش سطوح  تأثيرات دوگانة مبني بر  )2011(و همكاران  1میج کینت

 يها غلظتدر  VEGFمهار بيان و  VEGFدر افزايش ) مول ميلي 10و  5(پايين  يها غلظتكادميوم در 
  . )17( همسوست با تخريب سلول،بالا 

 دييتأم ريوي را در افراد در معرض مسموميت با كادميوم مطالعات مختلف احتمال ابتلا به آمفيز
(  است VEGFي رشدي از جمله فاكتورهاي اين بيماري كاهش ها نشانهيكي از ). 17، 23(كردند 

 VEGFتواند توجيه كاهش  ي در معرض كادميوم ميريقرارگعلت  بنابراين تغييرات بافتي ريه به). 46،43
  . ادميوم باشدهاي مادر در معرض ك در رية موش

ريه در پي يك دوره  VEGFمقدار  دار معنااز سوي ديگر نتايج پژوهش حاضر حاكي از عدم تغيير 
و آمارال غيرباردار  يها موشروي  گرفته مطالعات انجام. تمرين استقامتي شنا در دوران بارداري بود

) 2012(لبرت و همكاران هاي باردار توسط گي و موش) 15(2، هوسين و همكاران)1( )2000(همكاران 
  . همخواني ندارد) 8(

ي مختلف آنژيوژنزي پس ها يسازگارعامل كليدي مهمي در ايجاد  VEGFها  براساس نتايج پژوهش
 نيتر ييابتداهايپوكسي موضعي ناشي از تمرينات استقامتي از . استاز انجام تمرينات استقامتي 

با . )44،39( استچگالي مويرگي و ظرفيت اكسيداتيو  يي مانند افزايشها يسازگاربراي ايجاد  ها محرك
ديگر كاهش توليد آن  برخيو در ) ROS  )11افزايش بيان ديمؤمطالعات  برخياين حال، هايپوكسي در 

 شان داده استن αHIF-1نتايج متفاوتي را در افزايش يا كاهش سطوح   ROS سوي ديگر از ).45( بود
)47،29.(    

 چشمگيربراي مسابقات موجب افزايش  يا حرفهنند تمرين ورزشكاران تمرينات سخت ورزشي ما
و  دانياكس يآنت–اين امر به عدم تعادل اكسيدان . شود يمآزاد  يها كاليرادمصرفي و توليد  ژنياكس

بدن را به مبارزه  يدانياكس يآنتو سيستم دفاع  شود يمهنگام تمرينات سخت منجر  ROSافزايش 
بدن بالاتر رود، فشار  يدانياكس يآنتسيستم  ةآزاد از توان مقابل يها كاليرادتوليد  كه يدرصورت. طلبد يم

و افزايش حساسيت  يدانياكس يآنتاين مقابله كاهش ذخاير  ةنتيج). 2 ،37( شود يماكسايشي ايجاد 
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 نوع و شدت تمرين استقامتي و رسد يمنظر  بهبنابراين، ). 37( استبدن به آسيب اكسايشي  يها بافت
پلاسما به  VEGFپاسخ در مورد  گرفته مطالعات انجام .باشد مؤثر VEGFتمرينات در پاسخ   بار اضافه

تنها در تمرينات VEGF افزايش حاكي از آن است كه  در تمرينات استقامتي بار اضافهمقدار نسبي 
با آن انجام گرفته  كه همراه مدت كوتاهو در تمرينات  شود يمديده مناسب  بار اضافههمراه با استقامتي 

  ). 35،19(ه است مشاهده نشدVEGFبود تغييري در 
 ها يآزمودني حاضر، شدت تمرين متناسب با وضعيت ها پژوهشي ها يآزمودنبودن  بارداربا توجه به 

براي ، اما كند هيتوجمغايرت نتايج پژوهش حاضر را احتمالي تواند علت  در نظر گرفته شد كه مي
 .استبيشتر نياز  يها پژوهشاين مورد به  قطعي در يريگ جهينت

كادميوم   –ي شنا، شنا ها گروهدر  VEGF دار معنابا وجود اين نتايج اين پژوهش حاكي از افزايش 
افراد در  VEGF ي ورزشي بر ها تيفعالمثبت  ريتأثة دهند نشاناين مسئله . نسبت به گروه كادميوم بود

كادميوم نسبت به گروه – شناي ها گروهدر  VEGFديگر  از سوي. معرض مسموميت با كادميوم است
افراد  VEGFتواند سطح  گفت  فعاليت استقامتي شنا مي توان يمبنابراين . داري ندارد كنترل تفاوت معنا

. باردار در معرض مسموميت با كادميوم را در سطح طبيعي حفظ كرده و از كاهش آن پيشگيري كند
ريه در نتيجة تمرين استقامتي شنا در دوران  VEGFنشان داد كه مقدار طور كلي نتايج اين پژوهش  به

تمرين . شود يماين فاكتور  دار معنااما مسموميت با كادميوم موجب كاهش . كند ينمبارداري تغييري 
) نه افراد سالم و در شرايط طبيعي و عادي(استقامتي در افرادي كه در معرض مسموميت با كادميوم 

  . ريه شود VEGFسطح  دار معناتواند موجب افزايش  ميقرار دارند، 
ي چون كادميوم در دوران بارداري موجب مهار فعاليت ا ندهيآلاوجود  رسد يمنظر  طور كلي به به

توان در  و از تمرينات ورزشي شناي استقامتي زير بيشينة منظم مي شود يمآنژيوژنز دستگاه تنفسي 
 .ده كرددوران بارداري بدون نگراني استفا
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