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    صحرایی نرهای موشبر تراکم استخوان  یسرعت یتناوب نیتمر ریتأث

  

  3مریم خالصی، 2محمد رحمانی ،1علیرضا طباطبائی  

 چکیده 

گیری های ورزشی شدید و پرسرعت بر شکلاما تاثیر فعالیت  بر سلامت استخوان دارد   یانکار  رقابلی غ   دیفوا   فعالیت ورزشی اگرچه  :  اهداف

و سلامت استخوان هنوز به درستی شناخته نشده است. با توجه به اینکه کمبود وقت یکی از دلایل اساسی عدم اقبال عمومی به انجام 
های سرمی وهش حاضر با هدف بررسی تاثیر تمرین تناوبی سرعتی و کوتاه بر تراکم استخوان و شاخصبدنی منظم است؛ لذا پژ  فعالیت

   .مرتبط انجام شد

( کنترل و تمرین تناوبی سرعتی n=6بطور تصادفی به دو گروه مساوی )  صحرایی نر سر موش  12در این پژوهش تجربی  :  روش مطالعه

متر در دقیقه( با یک دقیقه  70-40تکرار دویدن سرعتی ) 7-5هفته برنامه تمرین متشکل از های گروه تمرین هشت تقسیم شدند. موش
برداری گیری مستقیم از قلب و نمونههوش و خونساعت پس از آخرین جلسه تمرین حیوانات بی48استراحت بین تکرارها را اجرا کردند.  

 p< 0/ 05ام شد. تحلیل آماری با استفاده از آزمون تی مستقل در سطح  بافت استخوان ران برای سنجش متغیرهای متغیرهای پژوهش انج
 انجام شد.  

(. p<0/ 001 ,داری بیشتر است )نشان داد میانگین درصد تراکم استخوان ران گروه تمرین نسبت به گروه کنترل به طور معنی  :هایافته

( p=  04/0( و فسفر سرمی )p  ˂001/0، کلسیم )(p<001/0سطح آلکالین فسفاتاز )  دارهمچنین، تمرین سرعتی منجر به افزایش معنی
 در مقایسه با گروه کنترل شد.

قابل توجه،  های فعالیت بدنی، با وجود صرف زمان کمتر و بدون خستگی تواند، مثل دیگر روشتمرین تناوبی سرعتی می نتیجه گیری: 

یعنی فسفر، کلسیم و آلکالاین فسفاتاز  در   ، های سرمی آندرصد تراکم بافت استخوان و شاخص محرک فعالیتی مناسبی برای افزایش
 موش آزمایشگاهی بزرگ شود. 

  موش صحرایی تمرین تناوبی شدید، متابولیسم استخوان، آلکالین فسفاتاز، : کلیدی هایواژه 
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  دمهمق
استخوان یک بافت فعال با عملکردهای فیزیولوژیکی مهم است که فعالیت متابولیکی آن در کل چرخه زندگی یک 

خوش تغییرات فیزیولوژیکی مختلفی مانند  فرد تا زمان مرگ جریان دارد. در طی این فرآیند، بافت استخوان دست 
ثیر هر دو محرک داخلی و خارجی/محیطی شود. این تغییرات پویا تحت تاگیری، رشد، جذب و بازجذب میشکل

(. فعالیت Gao et al, 2023گیرد )ریز، تغذیه و فعالیت ورزشی قرار میمانند عملکرد سیستم ایمنی، غدد درون
ای بهداشتی ایمن، مقرون به صرفه و موثر بر ساختار مورفولوژیکی و  ترین رویکردهای مداخلهاز مهم  ورزشی یکی 

(. از DiVasta and Gordon, 2013فیزیولوژیکی بافت استخوان شناخته شده است )های مکانیکی و  ویژگی
ای را به خود های مرتبط با تحلیل استخوان توجه فزایندهاین رو، در حیطه ارتقای سلامت و پیشگیری از بیماری

 جلب کرده است.  
اساس این تئوری، بافت استخوان قابلیت توان با تئوری مکانوستات توضیح داد. بر  پاسخ استخوان به ورزش را می

ها و فشارهای مکانیکی وارد از طرف محیط را دارد. هنگامی که فشار بسیار کمی در محیط وجود سازگاری با سویه 
باشد تحلیل استخوان رخ می بافت و استخوانداشته  این  بهبود کیفیت  فرایند  افزایش فشار  با  اتفاق  دهد و  زایی 

های فنی منحصر های ورزشی با نوع و شدت مختلف به دلیل ویژگی(. فعالیت et al, 2021Gannottiافتد )می
et  Kemmler et al, 2020; Melloها دارند )های اعمال نیرو، تأثیرات متفاوتی بر استخوان به فرد و روش 

al, 2022پروتکل تاثیر  پیشین  مطالعات  عمده  بخش  عنوا(.  به  را  استقامتی/هوازی  تمرین  رایجهای  و  ن  ترین 
اند. نتایج اکثریت قریب به  برداری از فواید فعالیت ورزشی مورد مطالعه قرار دادهترین مدل تمرین برای بهرهاصلی

های ورزشی استقامتی/هوازی از جمله بهبود دهد با وجود فواید سلامتی متعدد فعالیتها نشان میاتفاق این پژوهش
های مدت انتخاب مطلوب و مناسبی برای حفظ و ارتقاء شاخصمرینات طولانیعملکرد قلبی ریوی و متابولیکی، ت
( Makiabadi et al, 2022; Cupka and Sedliak,-Nazari 2023رود )سلامت بافت استخوان بشمار نمی
و ظرفیت (  Bone mineral density(  BMDتراکم مواد معدنی استخوان ))و حتی ممکن است تاثیر منفی بر  

های پیشنهاد شده است که چرخه  (. در مقابل،Jamka et al, 2022; Hutson et al, 2021باشد )آن داشته  
تری تواند محرک قویمدت، میمتناوب بارگذاری با سرعت و شدت بالاتر، نسبت به یک چرخه منفرد و طولانی

و  برای   تطبیقی  تغییرات  به  باشدستیابی  استخوان  معدنی  مواد  تراکم  و  محتوا  سازگاریافزایش  بعبارتی،  های د؛ 
Ravnholt های سریع، توقف و شتاب گرفتن مجدد بخشی از تمرین باشد بیشتر است )استخوانی زمانی که فعالیت

et al, 2018لذا، تمرین .)(( های تناوبی با شدت بالاHIIT  )iningintensity interval tra-High توجه )
,Lu et al رینات استقامتی/هوازی سنتی به خود جلب کرده است )بیشتری را به عنوان جایگزینی ممکن برای تم

درصد حداکثر سرعت،    85ای و شدت  ثانیه  30های  با تناوب  HIITهفت هفته تمرین    ه شده استنشان داد(.  2022
آلکالین (.  Ravnholt et al, 2018)  دهدزایی و متابولیسم مثبت استخوان را افزایش مینشانگرهای استخوان

ترین نشانگرهای زیستی مورد سنجش برای تعیین یکی از مهم(  Alkaline phosphatase(  ALPفسفاتاز ))
تمرین  نتایج مطالعه کانازاوا و همکاران یک دوره هشت هفته  اساس  بر  است.  استخوان  متابولیسم مثبت  سطح 

HIIT دویدن با سرعت و شدت بالا روی تردمیل، میزان ،ALP  وBMD های آزمایشگاهی مبتلا به  ر موشرا د
(. ویژگی مشترک این مطالعات Kanazawa et al, 2020انفارکتوس میوکارد بطور قابل توجهی افزایش داد )

ای با فواصل استراحت دقیقه  4تناوب    6تا   4است که معمولا مستلزم اجرای   HIITهای سنتی  بکارگیری پروتکل
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دقیقه یا بیشتر فعالیت ورزشی در هر جلسه    30ها نیازمند انجام حدود  پروتکل  هاست. اینای بین تناوبدقیقه  3فعال  
دقیقه فعالیت   75های موجود در زمینه فعالیت بدنی )که فراتر از توصیه(،  Ghardashi et al, 2015)تمرین است  

امروزه، طراحی   بدنی شدید در هفته( است. این در صورتی است که با توجه به مشکل رایج کمبود وقت در زندگی
بندی به تمرین تر شاخصه مهم دیگری است که بر اساس مطالعات با بهبود پایهای تمرینی با زمان کوتاهپروتکل

اثربخشی تمرین موثر است. لذا، به نظر می ارتقاء  افزایش شدت و سرعت های تمرینی کوتاهرسد تناوبدر  با  تر 
روش کارآمدتری با هدف ترغیب افراد به انجام فعالیت ورزشی و   تمرین در هر جلسه، در صورت اثرگذاری مثبت،

مندی از فواید سلامتی آن خواهد بود. لذا، با توجه به آنچه ذکر شد پژوهش حاضر به دنبال پاسخگویی به این بهره
ای ثانیه 10مدت  های کوتاهمتر در ثانیه( با تناوب 70تا  50سوال است که آیا یک دوره تمرین سرعتی و پرشدت )

 تواند تاثیری بر عوامل درگیر در متابولیسم و تراکم بافت استخوان داشته باشد؟ می

 تحقیق  یشناسروش

بررسی   با هدف  است که  نوع تجربی  از  Sprint interval (  SIT))  تناوبی سرعتی   نیتمر  ریتأثمطالعه حاضر 

training)    نر ویستار انجام شد. طرح مطالعه پیش از اجرا مورد   موش صحراییدر    استخوان  بافتمتابولیسم  بر
سر   12برای شروع    . قرار گرفت(  IR.Shahed.Rec.1400.005)شاهد  اخلاق دانشگاه    تهیکم  بررسی و تایید

آزمایشگاه مرکزی دانشگاه   پس از انتقال بهو    خریداریالله    ز دانشگاه علوم پزشکی بقیهموش صحرایی نر و بالغ ا
شدند. دمای محیط  نگهداری  اتیلن شفاف  های جداگانه از جنس پلی های سه تایی در قفس گروهبه صورت    شاهد

ها ساعته بود. رت 12تاریکی  -درصد و چرخه روشنایی  60تا    45گراد، میزان رطوبت  درجه سانتی  23±3 آزمایشگاه
مراقبت و  ی»راهنماها مطابق با در طول مدت مطالعه دسترسی آزاد به آب و غذا داشتند و تمامی مراحل کار با آن

 در امور علمی بود.   «یشگاهیآزما وانات یاستفاده از ح
ها بطور تصادفی به دو گروه کنترل در پایان هفته اول، که مختص آشنایی و سازگاری با محیط آزمایشگاه بود، موش

(6=n  و تمرین )SIT  (6=n  تقسیم شدند. در هفته دوم گروه تمرین )SIT    ثانیه    10سه جلسه، هر جلسه به مدت
متر بر دقیقه و شیب صفر درصد تمرین کردند. این کار به منظور آشنایی با تردمیل و پروتکل   30تا    20با سرعت  

 تمرین تناوبی سرعتی انجام شد.  
رای هر موش بود. لذا، در پایان هفته دوم آزمون  طراحی پروتکل اصلی تمرین بر اساس بیشینه سرعت دویدن ب

 یبرا   پروتکل ماچادو و همکارانگرفته شد. این آزمون برگرفته از  SITهای گروه سنجش حداکثر سرعت از موش
این آزمون برای هر موش با سرعت   .(Machado et al, 2017)  ها بودموش  دن یسرعت دو  بیشینه  مشخص شدن

اتمام آزمون زمانی شد. یاضافه متردمیل به سرعت  قهیسه متر در دق کباری قهیهر سه دقو شروع  قهیمتر در دق 10
متوقف شود. سرعت دویدن پیش از اتمام آزمون به عنوان    هیقسمت شوک به مدت پنج ثان  یبر روبود که موش  

شد. با شروع هفته سوم پروتکل اصلی تمرین آغاز گردید که  ش در نظر گرفته میبیشینه سرعت دویدن برای هر مو
به مدت هشت هفته به طول انجامید. طرح پروتکل تمرین تناوبی سرعتی با جزئیات در جدول شماره یک ارائه شده 

 است. در طول مدت مطالعه گروه کنترل فعالیت ورزشی انجام ندادند.  
ها شکافته شد. ها بیهوش و قفسه سینه آنساعت پس از آخرین جلسه تمرین موش  48در انتهای هفته هشتم و  

گیری خون بصورت مستقیم از قلب انجام و بخش سرمی آن توسط دستگاه سانتریفیوژ جدا شد. سپس استخوان  نمونه
نمو   10ساعت در محلول فرمالین    72تا    24و بلافاصله به مدت  ران برداشته   های سرم و  نهدرصد قرار گرفتند. 
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 - 80های مخصوص منتقل و تا پیش از انتقال به آزمایشگاه در فریزر با دمای  استخوان برداشته شده به میکروتیوپ 
 داری شد.  درجه سانتیگراد نگه

 SIT. پروتکل تمرین 1جدول 
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 5 10 65-60 153-141 پنجم 

 7 10 70-65 165-153 ششم

 8 10 70-65 165-153 هفتم

 9 10 70-65 165-153 هشتم 

 *(%) MRT درصد سرعت در آزمون دویدن بیشینه ، 
 

دستگاه اتوآنالایزر با  های شرکت پارس آزمون و  ( سرمی با استفاده از کیت Pو فسفر )  ALP(،  Ca+2سطوح کلسیم )
انجام گردید که  (  Alizarin Red)آمیزی الیزارین رد  سنجیده شد. بررسی هیستولوژیک بافت استخوان نیز با رنگ 

های بافتی های کلسیم در نمونهیک تست ارزشمند و مکمل بررسی میکروسکوپی نوری برای تشخیص کریستال
شود انجام می  (S red Alizarin)  ستفاده از رنگ الیزارین رد اِسرود. این تست با ا بویژه بافت استخوان بشمار می

های پیروفسفات کلسیم دارد. انجام که یک نمک سدیم آلی است و بیشترین حساسیت را برای تشخیص کریستال
آمیزی است. شرح مراحل در پژوهش حاضر گیری بافتی و رنگسازی برای قالبتست الیزارین رد شامل مراحل آماده

های شد. لذا، نمونههای بافتی حذف می سازی بافت ابتدا باید آب نمونهاین صورت بود که در گام اول و برای آماده  به
( قرار %100و    % 90،  %80،  %70های مختلف )ای در محلول اتانول با غلظتدقیقه  50های زمانی  استخوانی در بازه

سازی سپس، محلول زایلول به منظور سخت شدن و آمادهگرفتند. به این صورت اتانول جایگزین آب بافتی شد.  
ها های استخوانی نمونه گیری، با هدف عدم تغییر سلولگیری استفاده گردید. پیش از قالببافت استخوان برای قالب

های استخوانی فیکس شده در پارافین، با دستگاه های بسیار نازکی از نمونهدر پارافین فیکس شد. در نهایت، برش
گرم پودر   2آمیزی، ابتدا لازم بود محلولی از  میکروتوم، جدا شد و بر روی لام قرار گرفت. برای شروع مرحله رنگ

رد   الیزارین  در  S  (Merck -1.06278رنگی  شود.میلی  100(  تهیه  مقطر  آب  آمونیوم  pH لیتر  با  محلول 
های بافتی های حاوی نمونهرنگی لامپس از تهیه محلول    .( تنظیم شدSigma -1336-21-6% )10هیدروکساید  

آمیزی و در نهایت با میکروسکوپ نوری مورد بررسی دپارافینه به مدت یک تا پنج دقیقه با محلول الیزارین رد رنگ
 قرار گرفت. 

استفاده برای گزارش توصیفی نتایج به دست آمده در پژوهش حاضر از آماره میانگین، انحراف معیار و تصاویر بافتی  
مستقل در سطح    tها با آزمونی نتایج آزمون شاپیرویلک و لون، داده ها بر پایهشد. با توجه به برقراری مفرضه 

 انجام گرفت.  24نسخه   SPSSافزار ی تحلیلها در محیط نرمتجزیه و تحلیل شد. همه 05/0آلفای 
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44%/69 

 ج ب الف

14%/61 27%/58 
%19/57 

54%/70 85%/75 

 ه و د

 نتایج 
و درصد تراکم استخوان در گروه  ALP ،P  ،2+Ca متغیرهایها در طول مدت مطالعه به همراه تغییرات وزن موش

ای از تصویر نمونه  1ارائه شده است. شکل شماره    3و شکل    2کنترل و تمرین تناوبی سرعتی در جدول شماره  
 دهد. سطح مقطع بافت استخوان با روش الیزارین را نشان می

 

 متغیرهای پژوهش  دیگر وزن و انحراف معیار(  ±)میانگین مقادیر . 2جدول 
 SITتمرین   کنترل متغیر 

 وزن )کیلوگرم( 
 283 ± 3/17 3/284 ± 8/11 پایه 

 5/324 ± 9/32 2/370 ± 3/14 هفته هشتم 
 70/71 ± 59/2* 40/58 ± 64/1 درصد تراکم استخوان 

 38/8 ± 17/126 *09/9 ± 33/248 ( IU/Lآلکالین فسفاتاز )

 54/0 ± 48/6 *85/0 ± 45/7 (mg/dl) فسفر

 32/0 ± 18/8 *47/0 ± 07/10 ( mg/dl)کلسیم 

P˂05/0 تفاوت معنادار نسبت به گروه کنترل  *        
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  با روش الیزارین رد به تفکیک گروهمیکرومتر(  100)با دقت . سطح مقطع بافت استخوان 1شکل 

تمرین   و  )الف، ب، ج(  و(.    SITکنترل  ه،  نشان )د،  هر تصویر  در  تراکم اعداد ذکر شده  درصد  دهنده 

 استخوان نمونه تصویربرداری شده است. 
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ها نشان داد که میانگین درصد تراکم استخوان ران گروه تمرین نسبت به گروه کنترل به طور تحلیل آماری داده

=    md  ،09/16-  51/10=  30/13ها )(.  اندازه تفاوت میانگین p  ،63/10  =(10)  t<001/0داری بیشتر است )معنی

(95% )  CI  = های سرمی حاکی از وجود تفاوت آماری شاخص  (. همچنین، تحلیل92/0( خیلی زیاد بود )مجدور ایتا
داری بین گروه تمرین ها بود. نتایج تحلیل سطح سرمی آلکالاین فسفاتاز نشان داد تفاوت معنی دار بین گروهمعنی

(. اندازه p  ,21/24  =(10 )  t<001/0و کنترل وجود دارد و میزان آن در گروه تمرین نسبت به گروه کنترل بیشتر بود )
(. 86/0( خیلی زیاد بود )مجذور ایتا =  IU/L17/122  =md  ،41/133-  92/110    =(95%)CIها ) یانگین تفاوت م

=  p ,37/2= 04/0( و فسفر )p ,12/8( =10)t ˂001/0ها نشان داد که سطح سرمی کلسیم )همچنین تحلیل داده

(10)tداری بیشتر بود.  ( گروه تمرین نسبت به گروه کنترل به طور معنی 

 ررسی: بحث و ب

را بر تراکم و محتوای مواد معدنی   HIITدهد اکثر پیشینه موجود تاثیر روش تمرینی  بررسی مطالعات نشان می
اند. مدت طراحی شدهاند که غالبا با دیدگاه سنتی و جلسات تمرین طولانیبافت استخوان مورد بررسی قرار داده 

که با هدف بررسی تاثیر یک دوره تمرین تناوبی سرعتی ای است  طبق بررسی محقق پژوهش حاضر نخستین مطالعه
دقیقه( بر تراکم   15مدت )حداکثر  متر در ثانیه( در جلسات تمرینی کوتاه  70تا    50با شدت بالاتر از مطالعات پیشین )

شدت های تمرینی پرگیری به بررسی مطالعات با پروتکلبافت استخوان انجام شده است. از این رو، در بحث و نتیجه
های سرعتی در های به دست آمده نشان داد انجام جلسات تمرینی با تناوبسنتی خواهیم پرداخت. یافته  HIITو  

استخوانی رت بافت  تراکم  افزایش درصد  بطور معناداری موجب  بعلاوه، سطوح طول هشت هفته  است.  ها شده 
تربود اما سطح آلکالین فسفاتاز داری پایینکلسیم و فسفر سرمی در گروه تمرین نسبت به گروه کنترل بطور معنی

 داری بیشتر از گروه تمرین بود. طور معنیسرمی گروه کنترل به 
های پژوهش حاضر مطالعه تانگ و همکاران و راونولت همکاران اثرات استئوآنابولیکی دویدن با شدت همسو با یافته

 Ravnholt et al, 2018  Tang)    گزارش کردندرا  ان  بالا بر ریزساختار و افزایش تراکم مواد معدنی بافت استخو

et al, 2023; ) در مطالعه .Tang رسان  مسیر پیام  و همکاران تحریکWnt/β-catenin  و سپس تنظیم بیان
سازی و مهاجرت زایی و تسریع تکثیر، تمایز، کانی، به عنوان عوامل کلیدی در فرایند استخوانRunx2پروتئین  

های مولکولی مطرح شده (. یکی دیگر از مکانیسمTang et al, 2023معرفی شد )  MC3T3-E1های  سلول
 Portierتوانند بازسازی استخوان را تعدیل کند )های ناشی از ورزش است که از نظر فیزیولوژیکی میتولید میوکین

et al, 2020 در واقع، فعالیت ورزشی علاوه بر تعامل مستقیم مکانیکی برای تعدیل هومئوستاز استخوان، یک .)
تولید و ترشح میوکین از طریق  آنابولیسم استخوان )و/یا کاتابولیسم(  برای  اولیه  هایی مانند محرک فیزیولوژیکی 

آیریزین،  6اینترلوکین    ،IGF-1  ،FGF2  می بشمار  میوکیننیز  همرود.  دارند  ها  ضدالتهابی  اثر  چنین 
(Gomarasca et al, 2020; Kirk et al, 2020بعلاوه، بار مکانیکی ناشی از تناوب .) های دوی سرعت با

تحریک اعصاب سمپاتیک منجر به افزایش قابل توجهی در غلظت کورتیکوسترون سرم؛ اما تغییرات اندک ترشح 
آدرنوکورتیکوتروپیک   دهنده می  (Adrenocorticotropic hormone(  ACTH))هورمون  نشان  که  شود 

 ACTHسرم است. نشان داده شده است که    ACTHحساسیت بالای سنتز کورتیکوسترون به تغییرات کوچک  
های استئوبلاست را به طور وابسته به دوز تکثیر سلول  ACTHبر سنتز کلاژن در استخوان اثر دارد. علاوه بر این،  

 ,Portier et alها افزایش دهد )نتز کلاژن را به طور قابل توجهی در استئوبلاستتواند سکند و میتحریک می
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های مورفوژنتیک استخوان  دهی انتقال، خانواده پروتئینهای دخیل در مسیرهای سیگنال(. در میان مولکول2020
((BMPs  )bone morphogenetic proteins)  و پروتئین( های شوک حرارتیheat shock proteins در )

استئوسیت زیست واقع،  شناسی  در  دارند.  نقش  مکانیکی  بارگذاری  از  پس  توسط    BMPها  شده  ترشح  های 
ها را  ها در پاسخ به بارگذاری مکانیکی ناشی از فعالیت ورزشی، آپوپتوز را مهار کرده و بقای استئوسیتاستئوسیت
های شوک حرارتی القا شده توسط استرس (. علاوه بر این، پروتئین Wang and Guo, 2013کنند )تقویت می

ها در هر دو شرایط فیزیولوژیکی و پاتولوژیک کمک کنند که پیامدهای توانند به تعدیل بقای استئوسیت مکانیکی می 
 (.  Massimini et al, 2017دهد )های ورزشی خاص و پراثری مانند دوی سرعت را نشان می مهم تمرین

تراکم استخوانی گزارش کردهدر مقابل، مطالعاتی وجود دار بر  را  تاثیر منفی فعالیت ورزشی  اند. قارداشی و د که 
گیری کردند که انجام این پروتکل )هفت ( با هدف بررسی تاثیر تمرین تناوبی با شدت بالا نتیجه2015همکاران )

درصد  60تا   50ای با شدت و استراحت فعال سه دقیقه max2VOدرصد  90تا  80ای با شدت تناوب چهار دقیقه
max2VO  تناوب رتبین  در  استخوان  تراکم  بر  مطلوبی  تاثیر  هفته  از هشت  پس  ندارد ها(  مطالعه  مورد  های 

(Ghardashi et al, 2015 هرچند بار مکانیکی ناشی از تمرینات ورزشی متحمل وزن نقش مهمی در رشد و .)
؛ اما ریزساختار و توده استخوانی با افزایش شدت فعالیت ورزشی قابلیت دستیابی به سازگاری نگهداری استخوان دارد

( دارد  را  جدید  در سرعتLiu et al, 2018مکانیکی  زیرا  می(؛  متفاوت  دویدن  بیومکانیک  مختلف  شود؛ های 
تر و نیروهای واکنش بزرگ  یابد که منجر بهبعبارتی، سرعت گشتاور زانو و لگن با افزایش شدت دویدن افزایش می

شود. افزایش فرکانس بارگذاری و نیروی عضلانی بیشتر با افزایش سرعت میانگین فرکانس بارگذاری بیشتر می 
دهد سرعت دویدن عامل (. این موضوع نشان میFriedman and Kohn, 2022تشکیل استخوان همراه است )

 mechanostatن است. این رابطه با تئوری مکانواستات )موثری در اثرگذاری فعالیت بر تحریک بافت استخوا

theoryشود که قدرت بار وارد به آن از یک کند توده استخوان زمانی تنظیم می( قابل توضیح است که بیان می

. بنابراین، فرض بر این است (Gannotti et al, 2021)( فیزیولوژیکی، فراتر رود  point-set)  "نقطه تنظیم"
ب دویدن  شدتکه  با  تردمیل  روی  پاسخر  به  منجر  مختلف  سازگاریهای  نتیجه  در  و  متفاوت  سلولی  های های 

های مختلف بر توده ای با هدف بررسی اثرات دویدن روی تریدمیل با شدتشود. در مطالعهاستخوانی متفاوت می
( در یک bone marrow stromal cells(  BMSCs))های استرومایی مغز استخوان  استخوانی و تمایز سلول

به  ها  BMSCزایی  زایی و چربی که میزان اثرگذاری مثبت تمرین بر تمایز و تکثیر استخوان   شدمدل موش گزارش  
( windowرسد یک »پنجره« )گیری کردند که به نظر میشدت و سرعت تمرین وابسته است. این محققان نتیجه

  ها BMSCتوانند تعداد  فشار ناشی از دویدن با شدت بالا می های  بیومکانیکی وجود دارد که در آن افزایش سیگنال
سازی و کاهش ساز )ویژه دودمان استئوبلاست( را افزایش دهند و باعث افزایش تنظیم استخوان های پیشو سلول

(. سرعت پروتکل تمرینی مورد استفاده در پژوهش Liu et al, 2018های بنیادی مزانشیمی شوند )زایی سلولچربی 
 20متر در ثانیه بود که در مقایسه با مطالعات پیشین از جمله مطالعه قارداشی و همکاران )سرعت  70تا  50ر حاض

 کند.  شود که بخشی از تضاد نتایج را توجیه میمتر در ثانیه( پروتکل شدیدتری محسوب می 50تا حداکثر 
رود. بعبارتی، دو نوع فعالیت با شدت شمار میعلاوه بر شدت، مدت فعالیت ورزشی از علل مؤثر بر تراکم استخوان ب

دهد اندازه،  تواند نتایج متفاوتی بر تراکم استخوان داشته باشد. شواهد نشان مییکسان، با مدت زمان متفاوت می
تر با تعداد جلسات بیشتر به جای افزایش مدت زمان جلسه شکل و ساختار داخلی استخوان به جلسات تمرینی کوتاه
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ای در همین زمینه نشان داد در حالی که  (. مطالعهTurner and Robling, 2003دهد )تر پاسخ میتمرین به 
افزایشدقیقه  30فعالیت   ای دقیقه   60شود، فعالیت  های در حال رشد میو وزن بدن در رت BMD ای موجب 

توان به آسیب مکانیکی ناشی از (. بخشی به این موضوع را میErtem etal, 2008تأثیری بر این عوامل ندارد )
افزایش مسافت دویدن و التهاب بافت استخوانی نسبت داد که منجر به افزایش نرخ متابولیسم استخوان و از دست 

درصد از دوندگان    21تا    3دهد در طول یک سال،  (. مطالعات نشان میLee, 2019شود )دادن تراکم استخوان می 
قل یک آسیب استرس استخوان )شکستگی استرس و/یا واکنش استرس( را های طولانی ممکن است حدا مسافت

های پاراتیروئیدی در طی تمرینات کم  همچنین، کاهش غلظت هورمون (.Hutson et al, 2021متحمل شوند )
( در مقایسه  2023تواند از دیگر دلایل معرفی شود. هاناچی و همکاران )شدت نسبت به تمرینات با شدت بالاتر می

ن دو پروتکل تمرینی با شدت متوسط و شدید نشان دادند که تحریک عملکرد پاراتیروئید به شدت تمرین حساس بی
را بطور معناداری کاهش  پاراتیروئید  میزان هورمون  تمرینات شدید  با  مقایسه  تمرین ورزشی متوسط در  و  است 

 (.Hannachi et al, 2023دهد )می

 نتیجه گیری:  

ای باعث افزایش تراکم استخوان  ثانیه  10های  های حاضر دویدن با سرعت زیاد در تناوببطور کلی، طبق یافته
شود. در این مطالعه از نشانگر بیوشیمیایی آلکالین فسفاتاز و مقادیر سرمی مدت میرغم جلسات تمرین کوتاهعلی

دهنده آن بود که  د و نشاناملاح معدنی برای بررسی اثرات دویدن سرعتی بر تشکیل و جذب استخوان استفاده ش
  سازی باشد.تواند روش موثری برای استخوان شدت و سرعت بالای تمرین می

 شکر و قدردانیت

 کنیم.بدینوسیله از جناب آقای دکتر علی صمدی که در انجام پژوهش ما را یاری کردند تشکر و قدردانی می
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Abstract 

Objectives: Although exercise has undeniable benefits on bone health, the effect of 

intense and high-speed exercise on bone formation and health is not yet fully 

understood. Given that lack of time is one of the main reasons for the lack of interest 

in regular physical activity, the present study was conducted to investigate the effect 

of short-term speed interval training on bone density and related serum indices. 
Methods: In this experimental study, 12 male Wistar rats were randomly divided 

into two equal groups control: (n= 6) and sprint interval training (n= 6). Rats in the 

training group performed an eight-week training program consisting of 5-7 

repetitions of 10 sec sprint (40-70 m/min) with one-minute rest between repetitions. 

48 hours after the last training session, the animals were anesthetized and blood was 

taken directly from the heart and femur tissue was sampled to measure the research 

variables. Statistical analysis was performed using the independent t-test at an alpha 

level of 0.05 . 

Results: It showed that the mean percentage of femur bone density in the training 

group was significantly higher than the control group (P<0.001). Also, sprint interval 

training led to a significant increase in the level of alkaline phosphatase (P< 0.001), 

calcium (P<0.001) and serum phosphorus (P=0.04). 

Conclusion: Sprint interval training can be a suitable activity stimulus for increasing 

the percentage of bone tissue density and its serum indicators, namely phosphorus, 

calcium, and alkaline phosphatase, in adult rat, despite spending less time and 

without significant fatigue. 

Key words: High Interval Intensity Training, Bone Metabolism, Alkaline 

Phosphatase, Rat. 
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