
 

 مجله علوم تغذیه و صنایع غذایی ایران
 31-40 ، صفحات1398 پاییز، 3 ، شمارهچهاردهمسال 

 

 

بر پاسخ پروتئین   متیل بوتیرات -هیدروكسی بتا -تمرین مقاومتی و مکمل سازی تأثیر

های نر  و نیمرخ لیپیدی به یک جلسه فعالیت بدنی شدید در موش با حساسیت بالا Cواكنشگر 

 بالغ
 3سلیمانی ،  علی اصغر2سعیده شادمهري ، 1فریبا آقایی 

 

 استادیار دانشکده تربیت بدنی و علوم ورزشی، دانشگاه آزاد اسلامی واحد کرج ، البرز، ایران -1

 واحد یادگار امام خمینی )ره( شهر ري، دانشگاه آزاد اسلامی، تهران، ایران تربیت بدنی و علوم ورزشی،ویسنده مسئول: استادیار گروه ن -2

 saeedehsh61@gmail.comپست الکترونیکی:      

 ایران.کارشناس ارشد فیزیولوژي ورزشی، دانشگاه آزاد اسلامی واحد کرج، البرز،  -3
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 چکیده

باعث افزایش سطح پروتئین شود. آسیب عضلانی ناشی از ورزش انواع مختلف ورزش باعث آسیب در سطح سلولی در عضلات می سابقه و هدف:

( بر پاسخ HMBمتیل بوتیرات ) -هیدروکسی بتا -تمرین مقاومتی و مکمل سازي تأثیربررسی هدف از این تحقیق، شود. در خون می  Cواکنشی

 بود.هاي نر بالغ  و نیمرخ لیپیدي به یک جلسه فعالیت بدنی شدید در موش( hs-CRP) با حساسیت بالا Cپروتئین واکنشگر 

تصادفی به چهار گروه تمرین، مکمل، تمرین+مکمل و طور بهسر موش سالم نژاد اسپراگوداولی 32در این مطالعه تجربی،  ها:مواد و روش

هاي مکمل نیز به مدت دو  گروهپرداختند.  جلسه به تمرین مقاومتی برونگرا 5اي  هفته و هفته2هاي تجربی به مدت گروه تقسیم شدند.کنترل 

ساعت قبل و پس از دوره مداخله 24گرم برکیلوگرم وزن بدن و به صورت گاواژ دریافت کردند.  میلی 450روزانه به مقدار  HMBل هفته، مکم

اي معادل با بستن وزنه %80)پایین آمدن از نردبان با شیب  گراي شدید )بارگیري مکمل و انجام تمرین(، یک جلسه فعالیت مقاومتی برون

120 %1RM  05/0طرفه و آزمون تعقیبی توکی در سطح ها از تحلیل واریانس  یک ها( اجرا شد. جهت تجزیه تحلیل داده موشبه پشت دم=p 

 فاده شد.تاس

 گلیسیرید، تام، تري کلسترول، Hs-CRPبر هر کدام به تنهایی و فعالیت مقاومتی برونگرا  HMBنتایج نشان داد که مصرف مکمل  :هايافته

 LDL-C  وHDL-C معنی تأثیرهاي نر بالغ،  پس از یک فعالیت شدید در موش (05/0داري نداشت<P اما ترکیب مصرف مکمل .)HMB  و

 (.P=001/0) داري داشت معنی تأثیرهاي نر بالغ،  فعالیت مقاومتی برونگرا بر این متغیرها، پس از یک فعالیت شدید در موش

وضعیت التهابی و نیمرخ  تواند به بهبودو فعالیت مقاومتی برونگرا می HMBترکیب مصرف مکمل رسد نظر میبر اساس نتایج، به گیري: نتیجه

 .کمک کند لیپیدي

  نیمرخ لیپیدي،  Hs-CRP،مقاومتی، تمرین HMBمکمل  واژگان كلیدي:

  مقدمه 

فعالیت ورزشی منظم با افزایش عملکرد سیستتم ایمنتی و   

هتاي قلبتی عروقتی، چتاقی و      کاهش خطر مرگ و میر، بیماري

نشان داده شتده  (. با این وجود، 1-3همراه است ) 2دیابت نوع 

 55)با شتدت   است که یک وهله تمرین طولانی مدت یا شدید

باعتتث تحریتتک آستتیب  مصتترفی( O2درصتتد حتتداک ر  75تتتا 

عضلانی، درد شدید و التهاب حاد طی دوره ریکاوري می شتود  

هتاي ورزشتی،    هاي عضلانی فعالیت در اغلب موارد، آسیب (.4)

یژگتی بتارز ایتن    ناشی از اجراي نادرست فعالیت برونگراست. و

نوع انقباض، اعمال فشار مضاعف به تارهاي عضلانی، بافت نترم  

و در نتیجه آسیب عضله است. ایجاد آستیب و توستعه التهتاب    

هتاي متعتددي    عضلانی ناشتی از فعالیتت برونگترا در پتژوهش    

. اگرچته انقبتاض برونگترا بته لحتا       (5، 6) گزارش شده است

هتا مطالبته    یر فعالیتت متابولیسم، انرژي کمتري نسبت بته ستا  

کند، امتا در مقایسته بتا دیگتر انقباضتات، انقبتاض برونگترا         می
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تتر و   هاي ریز عضلات اسکلتی، پاسخ التهابی قوي موجب آسیب

همچنین نسبت بیشتري از استترس اکسایشتی در مقایسته بتا     

آزاد شتدن  این آسیب باعتث  (. 7گردد ) هاي درونگرا می فعالیت

وامل تنظیم کننده عمومی و متثثر  در  ها به عنوان ع سایتوکاین

هاي التهابی سبب تحریک تولید و ترشح تعداد زیتادي از   پاسخ

هتاي مرحلته حتاد     هاي گوناگون به نام پتروتئین  گلیکوپروتئین

( بتا حساستیت بتالا    Cیا پتروتئین واکنشتگر    hs-CRP)مانند  

(High Sensitivity C-Reactive Proteinاز کبد می ) ( 8شود .)

CRP ساخته کبد در که پنتامریک است هاي پروتئین جمله از 

 و گرفتته  شتکل  "التهتاب  طلایی براي نشانگر"عنوان به و شده

 التهتاب و  عفتونی،  هتاي  بته بیمتاري   پاستخی  آن تولید افزایش

هاي التهابی در بتین   (. افزایش شاخص9) است بافتی آسیبهاي

-ي قلبتی هتا  طور بالقوه با افتزایش خطتر بیمتاري    افراد سالم به

 -عروقی همراه است، به طوري که افزایش مقادیر این شاخص 

عروقتی را  -برابر خطر حتواد  قلبتی   5تا  hs-CRP- 2به ویژه 

اند ارتباط  (. همچنین، مطالعات نشان داده10دهد ) افزایش می

رخ لیپیدي و عوامل  با نیم hs-CRPمشخصی بین میزان سرمی 

 .(11، 12) خطرزاي قلبی عروقی وجود دارد

توانتد   دهد تمرین و فعالیتت بتدنی متی    ها نشان می پژوهش

این عوامل خطر را تعدیل نماید. نشان داده شده است افتزایش  

لیپیتتدي و کتتاهش شتتاخص   رخ بتتدنی بتتا بهبتتود نتتیم  فعالیتتت

(. همچنین گتزارش شتده استت    12همراه است )  CRPالتهابی

که هبستگی قوي بین فعالیت بدنی پایین و شاخص توده بدنی 

و  LDL-Cبتتالا، و مقتتدار کلستتترول تتتام، تتتري گلیستتیرید و   

و  Ihalainen(. 13وجتتود دارد ) CRPهتتاي التهتتابی   شتتاخص

( نشتتان دادنتتد تمرینتتات ترکیبتتی هتتوازي و 2018همکتتاران )

  hs-CRPهفته موجب کتاهش معنتی دار   24مقاومتی به مدت 

(. همچنین صتفرزاده و طتالبی نشتان    14)شد در مردان سالم 

روز  3یک برنامه تمرین مقاومتی بتا استتفاده از نردبتان )   دادند 

هتاي   را در متوش  CRPسطوح سترمی   هفته( 4در هفته، براي 

صحرایی در مقایسه با گروه شاهد به طور معناداري کاهش داد 

( 2017و همکتاران )   Tunc-Ataالی که در مطالعه (. در ح15)

هفتته و   4روز در هفته( و مزمن ) 3تمرینات حاد )یک هفته و 

هتاي   متوش  CRPداري در ستطح   روز در هفته( تغییر معنی 7

 (.  16آلبینو ایجاد نکرد)

متیتل   -هیدروکستی بتتا   -از طرفی اثر مکمتل گیتري بتتا   

HMB (beta-Hydroxy beta-methylbutyric acid )بتوتیرات  

استت بتر افتزایش     آمینت  لوستین   اسید از مشتق متابولیتی که

هاي عضتلانی، کتاهش    قدرت عضلانی، سنتز پروتئین در سلول

و افتزایش ستطح    LDL-Cتوده چربی، کاهش کلسترول تتام و  

(. 17یید قترار گرفتته استت )   أاکسیژن مصرفی بیشینه، مورد ت

ش فراهمتی  باعتث افتزای   HMBمیزان جذب و غلظتت بیشتتر   

گتردد، در نتیجته بته طتور بتالقوه در افتزایش        زیستی آن متی 

 (.18هاي با شدت بالا مثثرتر خواهتد بتود )   ریکاوري در فعالیت

 مبتلا بیماران در HMBمکمل  نشان داده شده است که مصرف

 به HMBمکمل  )روزانه سه گرم مصرف ریوي مزمن انسداد به

در (. 19) شتود متی   hs-CRPروز( باعتث کتاهش    هفتت  مدت

( مصترف مکمتل   1392حالی که در مطالعه ساکی و گتایینی ) 

HMB     به میزان سه گرم، شش روز قبل از یک جلسته کتار بتا

داري در  تغییتر معنتی   1RMدرصتد   75تتا   70وزنه بتا شتدت   

 (.20ایجاد نکرد ) CRPسطح 

هتاي   کوشند تا از ابتلا افراد به بیمتاري  همواره محققان می

عروقی جلوگیري کنند. در  -هاي قلبی یماريمختلف از جمله ب

این زمینه تمرینات ورزشی خصوصاً تمرینات برونگترا و انجتام   

هتاي ورزشتی بته صتورت مجتزا توصتیه        آنها همراه بتا مکمتل  

(. اما درباره اثر این دو متغیر به صورت همزمان بتر  21شود) می

هاي التهابی تحقیقات  عروقی و شاخص -عوامل خطرزاي  قلبی

ی کمی صورت گرفته است و همچنین ستهم هتر کتدام از    خیل

 .این عوامل در کتاهش عوامتل خطتر زا مشتخص نشتده استت      

ایتن دو عامتل بته صتورت ترکیبتی روي       تأثیربنابراین بررسی 

هاي التهابی ضروري  عروقی و شاخص –عوامل خطر زاي قلبی 

التهتاب عضتلات و   هاي مثثر  براي کاهش  باشد. از طرفی روش

بته دنبتال فعالیتت ورزشتی شتدید هنتوز        لیپیدي هاي شاخص

با توجه به مطالتب گفتته شتده و    مشخص نشده است. بنابراین 

 تتأثیر مطالعه حاضر با هتدف   ،نتایج ضد و نقیض به دست آمده

متیتتل  -هیدروکستتی بتتتا -تمتترین مقتتاومتی و مکمتتل ستتازي

 با حساسیت بالا C( بر پاسخ پروتئین واکنشگر HMBبوتیرات )

(hs-CRP )  و نیمرخ لیپیدي به یک جلسه فعالیت بدنی شتدید

 صورت گرفت. هاي نر بالغ  در موش

  هامواد و روش 
آزمایشگاهی است کته در  -این پژوهش یک مطالعه تجربی 

گذار بر نتایج تحقیق بتوده استت.   تأثیرآن امکان کنترل عوامل 

سر موش صحرایی نر نژاد استپراگوداولی   32در این تحقیق  از 

و بته  به عنتوان نمونته تحقیتق انتختاب     هفته سن  12تا  10با 

تمترین، مکمتل، تمرین+مکمتل و کنتترل       چهار گتروه شتامل  

هتاي مخصتو     هاي مورد مطالعه در قفسه گروهتقسیم شدند. 

بتا  با درپوش توري فلزي که کتف آنهتا    pvcچوندگان از جنس 

هاي تمیز چوب پوشانده شده بود، تقسیم شتدند. دمتاي    تراشه

 55تتا   50درجه ستانتی گتراد و رطوبتت معتادل      22±/4اتاق 

ساعت خواب و بیداري، با  12درصد بود. نمونه ها طبق چرخه 
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در دسترس بودن آب و غذا )غذاي فشترده و آمتاده مخصتو     

موش، ستاخت کارخانته ختورار گرگتان و آب مصترفی و آب      

صفیه شده شهري در ظرف آبخوري( نگهداري شدند. در طتی  ت

صتورت آزاد در اختیتار    دورۀ پژوهش غذاي استاندارد و آب بته 

ها قرار گرفت. در این تحقیق اصول اخلاقی در متورد نحتوه    آن

کار با حیوانات آزمایشگاهی ازجملته در دستترس بتودن آب و    

ات مد نظر غذا، شرایط نگه داري مناسب و عدم اجبار در تمرین

هتاي قتراداد    همه آزمایشات بر استاس ختط مشتی   قرار گرفت. 

پروتکل این مطالعه بر مبناي دستتورالعمل   هلسینکی اجرا شد.

هتاي نتوین پزشتکی     تحقیقات و اخلاق دانشکدۀ فناوري هکمیت

بهداشتت،   ملی همثسس راهنماي ودانشگاه علوم پزشکی تهران 

 NIH publicationsآزمایشگاهی ) حیوانات از استفاده و مراقبت

No. 80–23 ) در دانشگاه آزاد اسلامی واحد کرج طراحی و اجرا

 شد.

ها سه جلسه  در ابتدا، موش حاضر پژوهش در: پروتکل تمرین

 1RMآشناسازي را با پایین آمدن از نردبان و به دستت آوردن  

اي ها، ابتدا وزنته  موش 1RMآنها انجام شد. براي بدست اوردن 

شتد. در   شتان بته دمشتان بستته متی     % وزن بدن 50مقدار  به

گترم   30صورت اجراي موفق بالا رفتن از نردبان در هر تکترار،  

شد تا زمتانی کته بته وامانتدگی رستیده و       ها افزوده میبه وزنه

توانایی بالا رفتن از نردبان را نداشتند. وزنه قبتل وامانتدگی بته    

 2در نظتر گرفتته شتد. استتراحت بتین تکرارهتا        1RMعنوان 

دقیقه بود. دستگاه نردبان بته ارتفتاع یتک متتر و شتیب قابتل       

از  متر فاصتله وجتود داشتت.    ها یک سانتی تنظیم بود. بین نرده

هتا در دو گتروه    روز بعد، پروتکل تمترین شتروع شتد و متوش    

Wodcufبر اساس تحقیتق  تمرین و تمرین+مکمل 
و همکتاران   

جلسه( 10جلسه )درکل 5اي  هفته، و هفته2به مدت  (،2014)

 (.1پرداختند )جدول  به تمرین )بالا رفتن از نردبان( 

هاي استتفاده کننتده از مکمتل بته      گروه: HMBگیری  مکمل

( را بصتورت روزانته   HMBمدت دو هفته، مکمتل متورد نظتر )   

گترم برکیلتوگرم وزن    میلتی  450بارگیري کردند. مقدار مکمل 

لیتر آب مقطتر محلتول و بته صتورت      ه در یک میلیبدن بود ک

 شد.  ها خورانده  گاواژ به موش

ها یک ساعت پس از اتمام آخرین جلسته تمترین، بتا    موش

 تزریتتق داختتل صتتفاقی متتاده بیهوشتتی )ترکیبتتی از کتتتامین  

mg/kg50-30 و زایلازیتتن  mg/kg5-3 رکت تتتتاخت شتتتتس

هاي خونی از بطن  بیهوش، و بلافاصله نمونهد( تتهلنن اتتلفاسآ

بتراي جلتوگیري از   سی جمع آوري شتد.   سی 5چپ به مقدار  

بته   11:30آغتاز و   8گیري از ستاعت  آهنگ شبانه، نمونه تأثیر

هاي خونی به آزمایشگاه منتقل شتده   سپس نمونهرسید. اتمام 

وح متغییرهاي مورد بررستی  بتا کیتت    و سانتریفوژ شدند. سط

گیتتري آنهتتا  بتته روش الایتتزا و بتتر استتاس    مخصتتو  انتتدازه

گیتري   بتراي انتدازه   دستورالعمل کارخانه سازنده تعیین گردید.

( ، کلسترول، تري گلیسترید  LDL-C،HDL-C)لیپیدي   نیمرخ

گیتري   محصول کشور آلمان و براي اندازه DRJاز کیت کمپانی 

hs-CRP لایتزا کمپتانی   از کیت اDiasourse     محصتول کشتور

 بلژیک استفاده شد.  

اطمینان از طبیعی بتودن توزیتع متغیرهتا، از آزمتون     براي 

اسمیرنوف استفاده شتد. بعتد از اینکته طبیعتی      –کولموگروف 

هاي بودن توزیع داده ها مشخص گردید، براي مقایسه میانگین

هتاي آمتاري    هتا از روش گیري آزمتودنی متغیرهاي مورد اندازه

یک طرفه و آزمون تعقیبی توکی ( ANOVA)تحلیل واریانس  

در  ≥05/0pسطح معنی داري در همته متوارد    استفاده گردید.

بتا   SPSSنظر گرفته شد. کلیه عملیات آماري با نرم افزارهتاي  

 به اجرا درآمد. 23نسخه 

 

 برنامه تمرین برونگرا .1جدول 
بالا رفتن  جلسه

 )تکرار(

 مسافت طی شده

 )سانتیمتر(

 شدت

 )درصد قدرت بیشینه(

 استراحت بین

 هر تکرار )دقیقه(

 1 30 40 4 اول و دوم

 1 40 40 4 سوم و چهارم

 2 50 50 5 پنجم و ششم

 2 60 60 5 هفتم و هشتم

 2 70 60 5 نهم و دهم
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 هايافته 
هاي آماري توصیفی متغیرها در گروههاي  شاخص 2در جدول 

 مختلف نشان داده شده است. 

مصترف مکمتل   نتایج آزمون تحلیل واریانس نشان داد کته  

HMB بتر   و فعالیت مقاومتی برونگرا پس از یک فعالیت شدید

hs-CRP (033/0p=(کلستتترول ،)025/0p=تتتري ،) گلیستترید 

(031/0p= ،)LDL (037/0p= و )HDL (028/0p= در )

 داري داشت.  معنی تأثیرهاي نر بالغ  موش

ها از آزمون تتوکی  براي بررسی اختلاف بین گروههمچنین 

نشتان داد ترکیتب مصترف     تتوکی نتتایج آزمتون    استفاده شد.

پتس از   hs-CRPو فعالیت مقتاومتی برونگترا بتر     HMBمکمل 

داري  کنتترل تفتاوت معنتی    یک فعالیت شدید نسبت به گتروه 

 HMB. بتتا ایتتن وجتتود، مصتترف مکمتتل   (=005/0p) داشتتت

(070/0p= ) و فعالیت مقاومتی برونگرا(062/0p= ) هر کدام به

 پس از یک فعالیت شدید نستبت بته گتروه    hs-CRPتنهایی بر 

 . (1)نمودار  داري نداشت کنترل تفاوت معنی

و  HMBهمچنین نتایج نشان داد ترکیتب مصترف مکمتل    
(، =004/0p)ا بتتر کلستتترول تتتام  فعالیتتت مقتتاومتی برونگتتر 

  HDL-C( و=004/0p) LDL-C(، =003/0p)گلیستیرید   تتري 
(004/0p=)  کنتترل   پس از یک فعالیت شدید نسبت به گتروه

و  HMBداري داشت. با این وجود، مصرف مکمتل   تفاوت معنی
گلیستیرید   فعالیت مقاومتی برونگرا هر کدام به تنهایی بر تتري 

LDL-C وHDL-C    پس از یک فعالیت شدید نسبت بته گتروه 
 .(2-5)نمودارهاي  داري نداشت کنترل تفاوت معنی

 

 هاي مختلف میانگین و انحراف معیار متغیرهاي تحقیق در گروه. 2جدول 
 گروه

 متغیر 

 

 تمرین
 

 مکمل
 

 تمرین+مکمل
 

 دارونما

Hs-CRP  (Mg/dl) 59/1 ± 08/3 74/1 ± 13/3 40/1 ± 91/2 64/1 ± 64/3 

 05/9 ± 12/60 82/8 ± 30/60 33/9 ± 19/57 69/10 ± 04/66 (Mg/dl)کلسترول تام  

 35/5 ± 58/30 60/5 ± 39/31 15/5 ± 70/29 79/6 ± 29/33 (Mg/dl)تري گلیسیرید  

LDL-C  (Mg/dl) 98/0 ± 11/4 00/1 ± 94/3 12/1 ± 69/3 70/1 ± 28/4 

HDL-C  (Mg/dl) 72/6 ± 28/25 15/5 ± 00/24 75/5 ± 47/20 18/5 ± 99/27 

 

 
 (.P≤05/0کنترل ) دار نسبت به گروه تفاوت معنی #                         

 هاي مختلف تحقیق  در گروه  hs-CRPتغییرات  .1نمودار 
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 (.P≤05/0)کنترل  دار نسبت به گروه تفاوت معنی #                       

 هاي مختلف تحقیق  تغییرات کلسترول تام در گروه .2نمودار 

 

 
 (.P≤05/0کنترل ) دار نسبت به گروه تفاوت معنی #                       

 هاي مختلف تحقیق  گلیسیرید در گروه تغییرات تري .3نمودار 

 

 

 
 (.P≤05/0)کنترل  دار نسبت به گروه تفاوت معنی #                    

 هاي مختلف تحقیق  در گروه LDL-Cتغییرات  .4نمودار 
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 (.P≤05/0دار نسبت به گروه کنترل )تفاوت معنی #                       

 هاي مختلف تحقیق  در گروه  HDL-Cتغییرات .5نمودار 

 

 

  بحث 
فعالیت مقاومتی برونگترا بتر   نتایج تحقیق حاضر نشان داد 

hs-CRP  نیمرخ لیپیدي پتس از یتک جلسته فعالیتت بتدنی      و

 . تحقیقاتداري نداشت معنی تأثیر، هاي نر بالغ شدید در موش

 تمرینتاتی  خصو  به تکراري، شدید تمرینات که اند داده نشان

 یتا  و همبنتد  بافت آسیب با هستند، برونگرا انقباضات شامل که

 آنجتایی  . از(5-7)هستتند   همراه اسکلتی عضله انقباضی بافت

 اختتلال  استکلتی،  عضتله  آستیب  هتاي  مشخصته  از یکتی  کته 

 تتا  استت  بتوده  آن بتر  متخصصتین  ستعی  است، آن عملکردي

 کتاهش  را عضله هاي پروتئین تخریب که بیابند را سازوکارهایی

نتتایج تحقیتق حاضتر     دهتد.  افتزایش  را پروتئینی سنتز و داده

بتته دنبتتال تمرینتتات  hs-CRPستتطوح مبنتتی بتتر عتتدم تغییتتر 

هتاي صتحرایی    مقاومتی با مطالعته گتزارش شتده روي متوش    

 واکنشتی  پروتئین مقادیر کاهش عدم(. 16همخوان می باشد )

 هتا  آزمودنیhs-CRP پای   نرمال و عادي سطوح ممکن است با

 پایت   مقتادیر  هرچته  دهتد،  متی  نشتان  شتواهد  مترتبط باشتد.  

 ها این شاخص بر تمرین تأثیر باشد، بیشتر هاي التهابی شاخص

 کمتر ها شاخص این پای  مقادیر . احتمالاً(22، 23) است بارزتر

 همچتون  مواردي .باشد گذارتأثیر بتواند تمرین که بود حدي از

 بهبتود  متتابولیکی،  ستندرم  مترتبط بتا   اجزاي و التهاب کاهش

 انستولینی، تغییتر   کتاهش مقاومتت   و انستولینی  حساستیت 

و  بتدن  تتوده  نمایته  وزن، کتاهش  التهابی، هاي پیش سایتوکین

 تمترین،  دنبتال  عضلانی به قدرت کافی افزایش چربی و درصد

 کته تمترین   باشتد  هتاي احتمتالی   مکانیستم  جمله از تواند می

 .(24-26)گتذارد  می hs-CRP سطوح  بر آنها طریق از ورزشی

مطالعته حاضتر،    در مقتاومتی  تمترین  هفتته دو  اجراي احتمالاً

در  تغییتر  بته  منجر که است نکرده فعال را هاي مذکور مکانیسم

-hsسطوح  دار معنی شود. با این وجود، کاهشhs-CRP سطوح

CRP هتاي دیتابتی گتزارش     تمرین مقاومتی در متوش  متعاقب

 برنامته  (. مطالعات نشان داده انتد کته چنانچته   27شده است )

 درصتد  کتاهش  یتا  عضلانی قدرت افزایش باعث بتواندتمرینی 

 بتود  تمرین اثر در Hs-CRPکاهش  شاهد توان شود، می چربی

 شتدتی  از تمترین  بیان شده است که چنانچته  (. از طرفی28)

 شتود،  بتدن  عوامتل التهتابی   تحریتک  باعتث  که باشد برخودار

تمرین  حاضر تحقیق (. در29یابد) می افزایش hs-CRP احتمالاً

 از نیمرخ لیپیدي نداشتت.  تغییرات بر معناداري تأثیر مقاومتی

در مطالعتات   hs-CRPارتباط بتین نیمترخ لیپیتدي و     که آنجا

 پتژوهش  اینکه به توجه با و( 11، 12) قبلی گزارش شده است

نیمترخ   بهبود موجب مقاومتی تمرینات که بود بیانگر این حاضر

 hs-CRPدار در معنتی  تغییر عدم رسد می نظر به لیپیدي نشد،

ستازوکار اثرگتذاري    .نیمرخ لیپیتدي باشتد   تغییر عدم از ناشی

تمرینات در بهبود نیمترخ لیپیتدي بته فرآینتدهاي آنزیمتی و      

دخیل در ستوخت و ستاز لیپیتدها     هاي پلاسماغلظت هورمون

در این خصو  افزایش فعالیت آنزیمی  (.30)  باشدمربوط می

. هر چند که یکتی از  (31)است  لیپوپروتئین لیپاز گزارش شده

ها گیري این آنزیم هاي حاضر عدم اندازههاي پژوهشمحدودیت

و همکاران اظهتار داشتتند کته فعالیتت ورزشتی        Sugiuraبود.

منظم با افزایش فعالیتت آنتزیم لیپتوپروتئین لیپتاز و لستیتین      

کلسترول آسیل ترانسفراز لیپاز باعث کتاهش کلستترول تتام و    

LDL-C پاسخ  در تنظیمی سیستم این واقع در .(32)د شونمی

می  رونویسی عمل سطح در و سلولی داخل کلسترول مقادیر به

 ستلولی  کلستترول داختل   کتاهش  هنگتام  به که به طوري کند
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 ستبب LDL-R بیتان   و افتزایش  یافتته  افزایش ژن بیان میزان

 کلیترانس   نتیجته  و در شده پلاسما کلسترول بییشتر برداشت

LDL-Cدر مجمتتوع مکانیستتم   .(33)دهتتد متتی افتتزایش را

لیپیتدي بته    نیمرختواند باعث بهبود  می بیولوژیکی که احتمالاً

بته ختوبی شتناخته نشتده      ،همراه فعالیت بدنی مقاومتی شتود 

طولانی تتري انجتام متی     تمرین مقاومتیشاید اگر دوره است. 

تغییتر در  گرفت امکان سازگاري آنزیمی و هورمتونی بیشتتر و   

 را فراهم می کرد.لیپیدي  نیمرخ

مصترف مکمتل   همچنین نتایج تحقیتق حاضتر نشتان داد    

HMB  برhs-CRP  پس از یک فعالیت شتدید   نیمرخ لیپیديو

مکمتل   مصترف داري نداشتت.   معنی تأثیر، هاي نر بالغ در موش

HMB و تمترین  از ناشتی  هتاي عضتلانی   آستیب  کاهش سبب 

 بته  بازگشتت  بهبتود  و پروتئین سنتز افزایش بدن چربی میزان

این مکمل بر عوامل  تأثیرحال  این ( با34شود ) می اولیه حالت

بته درستتی مشتخص نشتده استت.       نیمرخ لیپیتدي التهابی و 

از طریتتق توانتتایی آن بتتراي ت بیتتت  HMB مکانیستتم عمتتل

 .سارکویلمام و کاهش مسیرهاي پروتئولیتیک عمتل متی کنتد   

ضتتیه ستتنتز در ت بیتتت ستتارکولما بتته عنتتوان فر  HMBنقتتش

کلسترول شناخته شده است در حالی که اثترات آنتاگونیستتی   

 آن بتر مستیرهاي پروتئولیتیتک از طریتق مستیر وابستته بته       

(. نشان داده شتده  35)شناخته می شود پروتئوزوم-یوبیکیوتین

 مزمن انسداد به مبتلا بیماران در HMBمکمل  است که مصرف

روز(  هفت تمد به HMBمکمل  )روزانه سه گرم مصرف ریوي

 بتر  کته  تحقیتق  ایتن،  (. در19) شود می hs-CRPباعث کاهش 

 ایتن  تغییترات  مقتدار  استت،  شده انجام هاي نر بالغ موش روي

 در و استت  انتدر  شتده  گتزارش  مقتادیر  با مقایسه در متغیرها

 ایتن  در بیشتتري  دار معنی غیر تغییرات دارونما، گروه با مقایسه

هتاي   یافتته  آوردن دستت  بته  دلایتل  جمله از .نداد رخ متغیرها

 کته  ییآنجاطرفی از  از. باشد ها آزمودنی نوع تواند می متناقض

، کلستتتترول،  LDL-C،HDL-C)لیپیتتتدي   نیمتتترخ مقتتتادیر

 قترار  دامنته طبیعتی   در تقریبتاً حاضتر   ( تحقیتق گلیسرید تري

و تمرینات برونگترا   HMBمصرف  اثر در آنها تغییر عدم داشت،

 داد. نسبت امر همین به احتمالاً توان می را

ترکیتب   کته  بتود  ایتن  حاضتر  تحقیق مهم  یافته در نهایت،

تمرین و مصرف مکمل موجب بهبود نیمرخ لیپیتدي و کتاهش   

hs-CRP مصترف مکمتل   اثرات مفید .گردید HMB    بتر بهبتود

لیپیدي متعاقب فعالیت  خعملکرد بدنی، شرایط التهابی و نیمر

. در (36، 37) ورزشی در مطالعات قبلتی گتزارش شتده استت    

در متتردان بتتا  HMB همتتین راستتتا، نشتتان داده شتتده استتت

هیپوکلسترولمی، که پنج بار در هفتته بته متدت چهتار هفتته      

تمرینتتات ترکیبتتی استتتقامتی و مقتتاومتی از انجتتام دادنتتد     

بتا ایتن حتال مختالف بتا      (. 38) تتر بتود   پتایین   LDL-Cسطح

ستاکی   ( و2013و همکاران )  Wilsonهاي تحقیق حاضر، یافته

( در تحقیقتتاتی جداگانتته نشتتان دادنتتد کتته  1392و گتتایینی )

پس از یک وهله تمرین مقاومتی HMB گرم در روز  3دریافت 

 نداشتت   CRP ي بتر ستطح  تتأثیر در مردان تمرین کرده هیچ 

تحقیقتات  همچنین در مورد متغیر نیمرخ لیپیدي، . (20، 39)

ل مکمت  تتأثیر شتد کته    کمی به خصو  در داخل کشور یافت 

HMB  و تمرینات مقاومتی برونگرا را بر نیمرخ لیپیدي بررسی

 تکمیلی مصرف ( اثر1389باشند. همت فر و همکارانش )  کرده

 همتراه  ( را بته HMBاستید )  بتوتیرات  بتا متیل بتاهیدروکسی

 خون بیوشیمیایی عوامل از برخی بر مقاومتی تمرینات منتخب

بررستی کردنتد و   گیتران   )کلسترول و تري گلیسیرید( کشتتی 

مقتادیر   در ایتن  آزمتون  پس به آزمون پیش نتیجه گرفتند که از

 نقتیض  و ضتد  (. نتتایج 40) داري رخ نتداده بتود   معنتی  تغییتر 

 ها آن جمله از که باشد داشته متفاوتی دلایل تواند می تحقیقات

در مجمتوع،   .اشاره کرد ها آزمودنی بودن متفاوت اثر به توان می

و نیمترخ لیپیتدي    Hs-CRPکاهش در  شود جهت پیشنهاد می

و انجتام   HMBپس از فعالیت شدید، از ترکیب مصرف مکمتل  

از تمرینات مقاومتی برونگرا به مدت دو هفتته استتفاده شتود.    

گیتري  توان به عدم اندازههاي تحقیق حاضر میجمله محدویت

رستد تمترین بتا    دیگر فاکتورهاي التهابی اشاره کرد. به نظر می

می تواند موجتب بهبتود شترایط در ورزشتکاران       HMBمکمل

را نیز نادیده گرفت   HMBمقاومتی کمک کند. البته نباید دوز

بنابراین پیشنهاد می شود در تحقیقات آینتده از تغییتر میتزان    

و تجتویز آن در دوزهتاي مختلتف      HMBمکمتل دوز مصترفی  

استفاده شود تتا بتتوان بته نتتایج روشتن تتري دستت یافتت.         

مصترف بتیش از دو هفتته     تتأثیر پیشنهاد می شتود   همچنین

و تمرینات ورزشی روي متغیرهاي تحقیق حاضر  HMBمکمل 

بررسی شود. به هرحال تحقیقات بیشتري در این زمینه متورد  

هاي بافتی سایر مناطق مغز نیتز   بررسی باشد. از طرفی،نیاز می

 می تواند براي تبیین بهتر نتایج و روشن تر شدن موضوع مورد

 ارزیابی قرار گیرد.  

انتد مصترف   هاي زیادي ثابت کترده بررسیبه طور خلاصه، 

و انجتام تمرینتات ورزشتی از     HMBهتا از جملته    برخی مکمل

ورزشتکاران و غیتر   جمله مقاومتی برونگرا براي بهبود عملکترد  

مفید هستند. اما در تحقیق حاضتر و بتا توجته بته     ورزشکاران 

رسد ترکیب مکمل و تمترین )دو   نتایج به دست آمده، بنظر می

همراه با انجتام تمرینتات مقتاومتی     HMBهفته مصرف مکمل 
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و نیمرخ لیپیتدي، پتس از یتک     hs-CRPبرونگرا( باعث کاهش 

 شود.می هاي نر بالغ  فعالیت شدید در موش
 انجتام  در کته  افترادي  يکلیته  از وستیله  بدین سپاسگزاری:

 قتدردانی  و تشتکر  صمیمانه اند، داشته حاضر همکاري تحقیق

 .شودمی

 

 
   References 

1. Walsh NP, Gleeson M, Shephard RJ, Gleeson M, Woods 

JA, Bishop NC, et al. Position statement. Part one: 

Immune function and exercise. Exerc Immunol Rev 

2011; 17:6-63. 

2. Liu R, Sui X, Laditka JN, Church TS, Colabianchi N, 

Hussey J, Blair SN. Cardiorespiratory fitness as a 

predictor of dementia mortality in men and women. Med 

Sci Sports Exerc 2012; 44:253-259. 

3. Sabia S, Dugravot A, Kivimaki M, Brunner E, Shipley 

MJ, Singh-Manoux A. Effect of intensity and type of 

physical activity on mortality: results from the Whitehall 

II cohort study. Am J Public Health 2012; 102:698-704. 

4. Nieman DC, Konrad M, Henson DA, Kennerly K, 

Shanely RA, Wallner-Liebmann SJ. Variance in the acute 

inflammatory response to prolonged cycling is linked to 

exercise intensity. J Interferon Cytokine Res 2012; 32:12-

17. 

5. Margaritelis NV, Theodorou AA., Baltzopoulos V, 

Maganaris CN, Paschalis V, Kyparos A, Nikolaidis MG. 

Muscle damage and inflammation after eccentric 

exercise: can the repeated bout effect be removed? 

Physiol Rep. 2015; 3(12): 12648-57. 

6. Neme Ide B, Alessandro Soares Nunes L, Brenzikofer R, 

Macedo DV. Time course of muscle damage and 

inflammatory responses to resistance training with 

eccentric overload in trained individuals. Mediators 

Inflamm. 2013; 20494-9.  

7. Jamurtas AZ. Exercise-Induced Muscle Damage and 

Oxidative Stress. Antioxidants (Basel). 2018; 7(4): 50. 

8. Ribeiro AS, Tomeleri CM, Souza MF, Pina FLC, 

Schoenfeld BJ, Nascimento MA, et al. Effect of 

resistance training on C-reactive protein, blood glucose 

and lipid profile in older women with differing levels of 

RT experience. Age (Dordr). 2015; 37(6): 109. 

9. Nicola R. Sproston and Jason J. Ashworth. Role of C-

Reactive Protein at Sites of Inflammation and Infection. 

Front Immunol. 2018; 9: 754-766. 

10. Maycell R, Van Proeyen K, Eynde B Vanden, Puype J, 

Lefere T, et al. Effect of running downhill and creatine 

monohydrate loading on biochemical markers of 

inflammation and functional DOMS men climbing. Med 

Sci Sports Exerc, 2012; 41(4):898-903. 

11. George C, Evans J, Micklesfield LK, Olsson T, 

Goedecke JH. The association between high-sensitivity 

C-reactive protein and metabolic risk factors in black and 

white South African women: a cross-sectional study. 

BMC Obes. 2018; 7: 5-14. 

12. Klisic AN, Vasiljevic ND, Simic TP, Djukic TI, 

Maksimovic MZ, Matic MG. Association between C-

reactive protein, anthropometric and lipid parameters 

among healthy normal weight and overweight 

postmenopausal women in Montenegro. Lab Med. 2014; 

45(1):12-6. 

13. Mora S, Lee IM, Buring JE, Ridker PM. Association of 

physical activity and body mass index with novel and 

traditional cardiovascular biomarkers in women. JAMA. 

2006; 295(12):1412-9. 

14. Ihalainen JK, Schumann M, Eklund D, Hämäläinen M, 

Moilanen E, Paulsen G, Häkkinen K, Mero AA. 

Combined aerobic and resistance training decreases 

inflammation markers in healthy men. Scand J Med Sci 

Sports. 2018; 28(1):40-47. 

15. Safarzade A R, Talebi-Garakani E. Effects of progressive 

resistance training on serum levels of vaspin and some 

inflammatory markers in male rats. koomesh. 2012; 

14(1):97-103 

16. Tunc-Ata M, Turgut G, Mergen-Dalyanoglu M, Turgut S. 

Examination of levels pentraxin-3, interleukin-6, and C-

reactive protein in rat model acute and chronic exercise. J 

Exerc Rehabil. 2017; 13(3): 279–283. 

17. Wilson JM, Fitschen PJ, Campbell B, Wilson GJ, Zanchi 

N, Taylor L. International Society of Sports Nutrition 

Position Stand: beta-hydroxy-beta-methylbutyrate 

(HMB). J Int Soc Sports Nutr. 2013; 2:10(1):6.  

18. Panton L B, Rathmacher J A, Baier S, Nissen S. 

“Nutritional upplementation of the leucine metabolite β-

hydroxy-β- methylbutyrate (HMB) during resistance 

training”, Nutrition, 2000; 16: 734-739. 

19. Hsieh LC, Chien SL, Huang MS, Tseng HF, Chang CK. 

Anti-inflammatory and anticatabolic effects of short-term 

beta-hydroxy-beta-methylbutyrate supplementation on 

chronic obstructive pulmonary disease patients in 

intensive care unit. Asia Pac J Clin Nutr 2006; 15: 544-

50. 

20. Saki B, Gaini A. The effect of short-term β-hydroxy-β-

methylbutyrate supplementation on changes of LDH and 

CRP induced by one intensive resistance exercise in 

untrained male students. 2013; 5(10) :53-61 

21. Kirby TJ, Triplett NT, Haines TL, Skinner JW, 

Fairbrother KR, McBride JM. The Effect of Leucine 

Supplementation on Muscle Damage and Muscular 

Function Following Eccentric Exercise. Journal of 

Strength and Conditioning Research: 2011; 25:8-17.  

22. Fried L, Solomon C, Shlipak M, Seliger S, Stehman-

Breen C, Bleyer AJ, et al. Inflammatory and 

prothrombotic markers and the progression of renal 

disease in elderly individuals. Journal of the American 

Society of Nephrology. 2004; 15(12): 3184-91. 

23. Muntner P, Winston J, Uribarri J, Mann D, Fox CS. Over 

Weight, Obesity, and Elevated Serum Cystatine C Levels 

in Adults in the United States. American journal of 

medicine. 2008; 121: 341-348. 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 n

sf
t.s

bm
u.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-0
7-

12
 ]

 

                             8 / 10

https://nsft.sbmu.ac.ir/article-1-2739-en.html


 39                                                                         1398 پاییز، 3، شماره چهاردهممجله علوم تغذیه و صنایع غذایی ایران، سال 

 

24. Schrager MA, Metter EJ, Simonsick E, Ble A, Bandinelli 

S, Lauretani F, et al. Sarcopenic obesity and 

inflammation in the in CHIANTI study. J Appl Physiol. 

2007;102(3):919-25. 

25. Tchernof A, Nolan A, Sites CK, Ades PA, Poehlman ET 

Weight loss reduces C-reactive protein levels in obese 

postmenopausal women. Circulation. 2002;105(5):564-9. 

26. Donges CE, Duffield R, Drinkwater EJ. Effects of 

resistance or aerobic exercise training on interleukin-6, 

C-reactive protein and body composition. Med Sci Sports 

Exerc. 2010; 42(2):304-13. 

27. Talebi-Garakani E, Safarzade A. Resistance training 

decreases serum inflammatory markers in diabetic rats. 

Endocrine. 2013; 43(3):564-70. 

28. Martins RA, Neves AP, Coelho-Silva MJ, Veríssimo MT, 

Teixeira AM. The effect of aerobic versus strength-based 

training on high-sensitivity Creactive protein in older 

adults. J Appl Physiol2010; 110(1): 161-169. 

29. Tsao TH, Hsu CH, Yang CB, Liou TL. The effect of 

exercise intensity on serum leptin and Creactive protein 

levels. J Exerc Sci Fit 2009; 7(2): 98-103. 

30. Martins RA, Veríssimo MT, Coelho e Silva MJ, 

Cumming SP, Teixeira AM. Effects of aerobic and 

strengthbased training on metabolic health indicators in 

older adults. Lipids Health Dis 2010; 9:76-83. 

31. Valle VS, Mello DB, Fortes MR, Dantas EH, Mattos 

MA. Effect of diet and indoor cycling on body 

composition and serum lipid. Arquivos Brasileiros de 

Cardiologia 2010; 95:173-8. 

32. Sugiura H, Sugiura H, Kajima K, Mirbod SM, Iwata H, 

Matsuoka T. Effects of long-term moderate exercise and 

increase in number of daily steps on serum lipids in 

women: randomized controlled trial. Biomed Central 

Women's Health 2002; 2: 1-8. 

33. Scotti E, Hong C, Yoshinaga Y, Zelcer N, Boyadjian R, 

de Jong PJ, et al. Targeted disruption of the idol gene 

alters cellular regulation of the low-density lipoprotein 

receptor by sterols and liver x receptor agonists. Mol Cell 

Biol 2011; 31(9): 1885-1893. 

34. Rowlands DS, Thomson JS. Effects of β -hydroxy β-

methylbutyrate supplementation during resistance 

training on strength, body composition, and muscle 

damage in trained and untrained young men: a meta-

analysis. J Strength Cond Res. 2009; 23(3): 836-46. 

35. Smith HJ, Mukerji P, Tisdale MJ. Attenuation of 

proteasome-induced proteolysis in skeletal muscle by β-

hydroxy-β-methylbutyrate in cancer-induced muscle loss. 

Cancer Res. 2005; 65:277–83 

36. Gonzalez AM, Stout JR, Jajtner AR, Townsend JR, Wells 

AJ, Beyer KS, et al. Effects of β-hydroxy-β-

methylbutyrate free acid and cold water immersion on 

post-exercise markers of muscle damage. Amino Acids. 

2014;46(6):1501-11.  

37. Wilson JM, Lowery RP, Joy JM, Andersen JC, Wilson 

SM, Stout JR, et al. The effects of 12 weeks of beta-

hydroxy-beta-methylbutyrate free acid supplementation 

on muscle mass, strength, and power in resistance-trained 

individuals: a randomized, double-blind, placebo-

controlled study. Eur J Appl Physiol. 2014;114(6):1217-

27. 

38. Coelho C, Carvalho Effects of hmb supplementation on 

ldl-cholesterol, strength and body composition of patients 

with hypercholesterolemia. Medicine & Science in Sports 

& Exercise. 2001;33:M 340. 

39. Wilson JM, Lowery RP, Joy JM, Walters JA, Baier SM, 

Fuller JC et al. b- Hydroxy-b-methylbutyrate free acid 

reduces markers of exercise- induced muscle damage and 

improves recovery in resistance- trained men. Br J Nutr 

2013; 1(1):1–7 

40. Hemmatfar A, Azadi M, Malek F. Effect of 

supplementary supplementation of beta-hydroxy 

betamethl butyrate acid (HMB) with selective resistance 

training on some of the biochemical factors of blood 

vessels. Journal of Sport Sciences.2010 1 (1): 55 - 62. 

  

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 n

sf
t.s

bm
u.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-0
7-

12
 ]

 

                             9 / 10

https://nsft.sbmu.ac.ir/article-1-2739-en.html


 Iranian Journal of Nutrition Sciences & Food Technology                                                                              40 
 Vol. 14, No. 3, Autumn 2019 

 

 40 

 

Effects of Resistance Training and HMB Supplementation on Responses of hs-CRP and 

Lipid Profiles to Strenuous Activity in Adult Male Rats 
Aghaei F 

1
, Shadmehri S *

2
, Soleymani A. A

3
 

 

1- Assistant Prof, Faculty of Physical Education and Sport Sciences, Islamic Azad University Karaj Branch, Alborz, Iran. 

2- *Corresponding author: Assistant Prof, Dept. of Physical Education and Sport Sciences Yadegar-e-Imam Khomeini (RAH) Shahre-

Rey Branch, Islamic Azad University, Tehran, Iran. E-mail: saeedehsh61@gmail.com 

3- M.Sc. in  Exercise Physiology, Islamic Azad University Karaj Branch, Alborz, Iran 

 

Received 17 Oct, 2018                                                                                           Accepted 24 Jan, 2019 

 

Background and Objectives: Various types of exercise cause damages at cellular levels in muscles. Muscle damages 

caused by exercise increase levels of C-reactive protein (CRP) in blood. The aim of this study was to assess effects of 

resistance training and ta-hydroxy beta-methylbutyric acid (HMB) supplementation on responses of high sensitivity C-

reactive protein (hs-CRP) and lipid profiles to strenuous activity in adult male rats. 

 Materials & Methods: In total, 32 healthy rat were randomly divided into four major groups of training, supplement, 

training-supplement and control groups. The experimental group carried out eccentric resistance for two weeks, five 

days a week. Supplementary groups received supplemental HMB daily for up to 450 mg/kg body weight per day using 

gavage. In general, one session of strenuous eccentric resistance activity (stepping down from ladder with a gradient of 

80% by closing 120% 1RM at the back of the rat tails) was carried out 24 h before and after the intervention 

(supplementary and training). Data analysis was carried out using ANOVA and Tukey post hoc test at P ≤ 0.05. 

Results: Results showed that HMB supplementation and eccentric resistance training alone included no effects on hs-

CRP, cholesterol, triglycerides, LDL-C and HDL-C in adult male rats after strenuous activity (P < 0.05). However, 

combination of HMB supplementation and eccentric resistance training included a significant effect on these variables 

after a strenuous activity in adult male rats (P= 0.001). 

Conclusion: Based on the results, combination of supplemental HMB and eccentric resistance training may help 

improve inflammatory statuses and lipid profiles. 

Keywords: Supplements HMB, Eccentric resistance training, hs-CRP, Lipid profile  
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