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داشت افزايش )

٥١ 

ـلي
 آن
 سـت
روف
طح و
ـات
 ـري
ــا  ي
ـرف
وامل
ل و
 بـه
 بـه
ــت،

 اي ه
رون
ملـه
مراه
ريت
ي در
مـي
هش
مـراه
 درد
 و ير
 در ن

 در
 عف،
؛ شـد
 يـن
 اقل
ــي  س
 ــاي
 شده
 اري

 و د
 ــاي
 ـاي

عضلا
سلول
حقيق
سلول
پيش
قرارگ
پلاس
خواند
واقع

قابليت
اف در

خــام
هومئ
ت مي

ادامه
عضلا
سلول
نشان
است
ــاز س
گروه

RF-1
مراح

با توج
پيش
بسيا

منظم
زانو ب
دوز

مقاوم
سبب
مفصـ
حيوا
متغي
استئ
سالم
yoD

)10(
)11(

 بيمـاري مفصـ
(پـاتولوژي) ي

وف مفصلي اس
تخريـب غضـر

جديـد در سـطح
تحقيقـ ).1( ـد
ــكلدر ــ ش گي

ــيميايي  بيوش
رف غـذا، مصـ
تابوليك) و عو

 ســفتي مفصــل
بـا توجـه). 2(

ر تـرميم خـود
ــ ــن باف عيف اي

ويـژلاحظـات
سـازوكارهاي در

از جم زانـو  ون
ت مفيدي به هم
ي از استئوآرتر

عضـلاني -ـبي
مل نقـش مهم
ر نهايــت، كــاه
ـعف افـراد همـ

بيمار افراد در
درگي عضلات ف

ــت. همچنــين
نـاتواني  يـزان

ضـع بـا  اسـت 
باش ارتبـاط  در

ا درمـان  ـداف
حـدا بـه  و صل
بررس ،)4(ــت

هــ مكانيســم و 
ش آتروفي يا و ه

ـود ايـن بيمـا
رشـد كه دادند
ــ ســلول ســط ه
هـ تارچـه  تولد،

 

تـرين ز شـايع
شناسي آسيبهر 

 موضعي غضرو
ك بـه وسـيله

ج سـازي  خوان
كنـ مـي ظـاهر

ــل ــدين عام
ــل ــد. عوام ارن
ك، پيري، مصر
ن و سندرم مت
عف عضــلاني،
( سته هسـتند

وف مفصلي در
ــع ي ــيار ض بس

ـا چـالش و ملا
راستا، درك س

پيرامـو هـاي  ت 
 است اطلاعات

د و التهاب ناشي
يت و مهار عصـ

، اين دو عارو ن
ضــله دارد و در
 تحـرك و ضـ

دادند گزارش 
ضعف با مفصل،

اســ ارتبــاط در
مي اسـت  شـده
ممكـن  رتريت
درگيـر  ضـلات

اهـ از يكي كه 
مفص تحرك فظ
ــن ــراد ي اسـ اف
بازســازي شــد،
ديده آسيب لات
بهب بـه  توانـد  ي

گزارش سلولي
ــده ــيب توس دي

از پس. )5( د

و همكاران 

  
تريت يا آرتروز

ترين تظاهر صلي
بافتي، تخريب
اصـل متحـرك

اسـتخمـراه بـا   
فاصل درگير تظ

ــد ــي ــ ده چن
نقــش دا تريت

مانند ژنتيك(ك 
تراكم استخوان 

كي ماننــد ضــع
صلي از اين دس

پائين غضرو ي
ــونو  ــاني خ رس

درماني بـ هاي
ستند. در اين ر

بافـتمولكـولي  
ممكن سكلتي

درد كهچرا  شد
ب كاهش فعاليت

اينشود. از  مي
ش عملكــرد عض
عضله با كاهش

گ مطالعات ).3(
م ناپايداري بر 

د بيمــاران يــن
ش گزارش يگري

اسـتئوآر بـه  لا
عض آسـيب  يـا 
اين به توجه با

حفظ درد، اهش
ــاتواني  ايـ در ن

رش تقويــت، ي
عضلات نوسازي 

مي زانو رتريت
س مطالعات. يد
ــ عضــلات  آس
افتد مي اتفاق ي

يرسولحسنديس

مقدمه
استئوآر
است و اص
در سطح
كه در مفا
مفصلي هم
حاشيه مف

ــان  مـنش
ــتئوآرت اس

سيستميك
استروژن،
بيومكــانيك
آسيب مفص

هاي ظرفيت
ــودي و خ
ه استراتژي

اجه هسمو
سلولي و م
عضلات اس
داشته باش
زانو موجب
اين افراد

در كــاهش
عملكرد ع

(شود  مي
علاوه زانو

اي نــاتواني
دي مطالعه
مبتلا بيمار

ي و تحليل
ب بنابراين،
كا بيماران

ــاندن رس
راهكارهــاي

در درگير
استئوآ در

نماي كمك
بازســازي
اي ماهواره
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   MURF-1 

انتي گراد 
 مناســب   
ه صـورت   

بـا   تيرتر 
ــل    و ليت

 )30-50 
ــ ش  .نددش

 يبـرا  ري
صــل زانــو 

 گامانيو ل
 جاديزانو ا

لا توســط 
 نــاقص در
 يف مفصل

كپســول  
 هي ـبخ 6  

ك ماه پس 
ه تمـرين   
ـه ايجـاد   
 به مدت 

 10تـا   5    
 درصد بر 
ه تمـرين      

در  .)15(  
پـس از   2
 تـر يكرولي
 120تـا   6

 محصـول   
ARTZ-D
molecul
viscosity

م گرفـت    
ـا شـرايط     

 48ايي و 
يقـات، بـا      
بازاي هـر  
كيلـوگرم  
يز شـدند.     

پـس از  ه      

http://rjms.ium 

و MYOD يها ن

سا درجه ±20
ــه ــراه تهوي هم

بـه هـا  آننيـاز  
اسـتئوآر يالقا 

ــه   ــتلع مالفي
نيكتــام لهيســ

mg/ــوشي) ب ه
متر سانتي كي 

شــد. مفص جــاد
خوان كشكك و

ز اليسمت مد
پــتلا گامــاني ل
بــرش نـ كيــس 
به غضروف بيس

تيــــد. در نها
بـا زي ـپوست ن

ل تمريني يك
كـل دوره رفت.

مرحلـاول كه 
ر گردان بود،
روز بـه مـدت
ه و شيب صفر
رحلـه دوم كـه
ده شده اسـت

21و  14، 7ي   
يم 30 قيتزر، 

60 مولكـولي    
كيلودالتـون 1

Dispo HA (w
ar weight 
y-average M

مربوطـه انجـا 
م حيوانـات بـا

ساعت ناشتا 1
مرينـي و تزريق

ميلي گرم ب 60
گرم بازاي هر ك
ش و سـاكريفايز
ـت جـدا شـده

             ms.ac.ir

ژن انيببر دياس ك

±2طي با دماي 
ــه ه  درصــد ب

ذا و آب مورد ن
ن قرار گرفت.
ــه از مطال گرفت

بــه وسـ هــا ش
kg/ 5-3( نيـ

برش كيست 
جيفصــل زانــو ا

استخ يجانب ي
در قس يش طول

پــتلا و يجــانب
شــد و ســپس

يبدون آس يخل
شــ جــاديهــا ا 
قابل جذب و پ 
پروتكل. )14( د

يت صورت گر
ود. در مرحله ا
 پژوهش و نوا

روز، هـر ر 4، 
متر بر دقيقه 1

ـت كردنـد. مر
داد نشان 1ول 

ده، در روزهـاي
تئوآرتريت زانو،
 اسـيد بـا وزن

1650 تهيـكوز 
weight-averag

[MW], 
MW, 1,650 k

هـاي  گروهدر  
ي تحقيق تمـا

4تا  12دنبال 
رين جلسـه تم

0ي  كتامين (
ميلي گ 5سين (

بـي هـوش 2ه 
ـوي پـاي راسـ

          

كيالورونيه ويهواز

هش، در محيط
ــت  50±5طوب

داري شدند. غذ
 در اختيار آنان

ــ برگ يش جراح
مــو. بــود) 20
mgــي) و زا لاس

راس يس از زانو
هر ســاختن مف

ييجابجا باصله
برش كير باز و 

ج ييد. جابجــا
ســپس انجــام

داخ يبيصل مان
گامنــتيل گــر

هيبخ 6با  يصل
بسته شد يشم

قاي استئوآرتر
ل دو مرحله بو
ايي با محيط

ها موش هفته 
0با سرعت  قه

 تردميل فعاليـ
جدور ، دي بود

ي جراحي شـد
لا شدن به است
) هيالورونيك

سـيوودالتون و 
 ge( ـور ژاپـن  

60–120 k
kDa; Seikaga

Tokyo, Jap.(
پس از اجراي .)

لاً مشابه و به د
ت پس از آخـر
ق داخل صفاقي
وگرم) و زايلاس

به 5) با نسبت 
س عضله دوقلـ

٥٢  
  41  

هنيتمرريتاث     

قـرار
يـان
گان
 وص
 ـيوع
 ـوان
يس

به  2
 ازن
اران
 أثير
ريت
ـت.
ايـه
شـان
 ظـر
 پروز
 و ت

 ـك
 بـر
 مـل
 سـي

 در ر
 يـا  و

بـال
 و يد

myo 
 أثير

ـورد
 اي ه

ـگاه
بـه   

امل
+ مار
+ ني

حــل

پژوه
و رط
نگهد
آزاد

روش
)15

g/kg
سسپ

ظــاه
بلافاص
پتلار
شــد
فورس

گاميل
گيو د

مفصل
شيابر

از الق
شامل
آشنا
يك
دقيق
روي
اصلي
زانوي
مبتلا

)μL
كيلو
كشـو
kDa; 
aku, 
apan

)16(
كاملا
ساعت
تزريق
كيلو
وزن)
سپس

400خرداد،3ماره

                    

ـورد مطالعـه قـ
متي با مهـار بي
ــدگ ضــلات جون

در خصـويگـر
شـ دهنـده  شان
تـ مـي  است، ي

رئـي. نمـود  ـاره
2018در سال

 درمـاني هـم
ر درمــان بيمــا

تــأ .)13( شــد
ماران استئوآرتر

) قـرار گرفـ13
ت بـه ميـزان پا

را نش داري نـي
نظ بـه  مجمـوع 

اسـتئوپ در تـه
اسـت بـوده  نـو

هيالورونيـ ريـق
زانـو  ـتئوپروز

عوام شـدن  ـال
رونويس حلقـه  ل

درگيـر سـكلتي
و نگرفتـه  جـام

بـه دنب حاضـر
اسي يالورونيك

MURF و oD
تـأ ستئوآرتريت

مـ هـاي  مـوش
هفتـه 8ر بـالغ

 پژوهش دانشـ
هـا موش.  شد
ند كــه شــادشــ
مي) ب3، ماريب-ل
ي+ تمرماري) ب5
در طـي مراح ا

شم،28دوره  ي

                     

يپرتروفي را مـ
 تمرين استقام
ــم عض هش حج

د هاي روشاز 
نشكه  وآرتريت

وسيعي سطح ر
اشـ )12(سيد

و همكارانش د 
 هـر دو روش
ــك اســيد در

باش مــي مــؤثر
لوتراپي در بيم

91(  همكاران
نسـبت ها نمره 

معنروه تفاوت
نيـز در  كاران
يافت انجـام  ـات
زا مفصـل  فت
تزر شامل احي

اسـ در ورزشـي
فعـ يـا  اي هواره
MRF( عوامل و

m،  اس عضـلات
انج اي مطالعـه  

ح تحقيق ست.
ه كه آيا تزريق

1- هـاي  ژن ن  
اس تجربي مدل 

م  تجربي بـود.
ش صـحرايي نـر

در مركز ها آن 
انجام 1398ل 

ش ميتقســــروه
كنترل )2الم،

5، رونيك اسيد
هـا آزمـودني  .د   

م پزشكي رازي

                      

 بازسازي و هاي
شان دادند كه

 MU ــاهش از ك
ا .)5( كند مي 
استئو درماني 
در غيرجراحي 

اس هيالورونيك
Raeissadat(

ه رسيدند كـه
هــم هيالورونيــ

مـتريتي زانــو  
ك اسيد و پرول
لعه هاشمي و

تغييرات طالعه
مان بين دو گر

همكبودين و . )
مطالعـ بيشـتر  
با بر متمركز و
جرا غير هاي ش

و تمرينات تي
مـاه هـاي  لول
Fs( سازي ضله
myoDشامل  ي

بيمـاران  ـوي 
اس دشوار آن به 
است ك سؤال 

بـر بيـان زشـي 
م هاي موش لو

  كار
ش حاضر از نوع

مـوشسـر   35
آ ريكه تكث دند
ي در سال سار

گــ 5ــادفي بــه 
سا-كنترل )1 

هيالور+ماري) ب
ـك اسـيد بـود

 

علوممجله

                

تمرين بر
دادند و نش

URF-1ژن
جلوگيري

هاي روش
هاي روش

 تزريق به
( السادات

اين نتيجه
تراپــي و ه
اســتئوآرت

هيالورونيك
مورد مطال
در اين مط
پس از در

)12( نداد
رسـد  مي

زانو مفصل
روش تأثير
حت و اسيد

سل فعاليت
عض تنظيم
اي زنجيره
زانـ مفصل

دسترسي
پاسخ اين

ورز تمرين
دوقل عضله
  دارد؟
  

روش ك
پژوهش
5 مطالعه،

ويستار بود
آزاد واحد
طــور تصــ

:هاي گروه
)4 ،نيتمر

هيالورونيـ
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4001 داد 

 واريـانس  
ر آمـاري  
تلاف بين 
راي تمــام 
 عمليـات   

  شد.

و معنـادار  
ر در بـين   

بيـان   زان 
م، تمرين، 
ــرين، در  

 p گروه .(
ــاي روه  ه

ي داشـت     

 Fارزش      
در سـطح    
ــين      در ب
سـاس، در   
 افـزايش      
 ســـالم، 

0/0 =p .(
ه تمـرين   

2.(  

لورونيـك   
 بيـان  ش 

 شـد. بـا   
 M  تـاثيري

سـت كـه   

8  
18  
44  

خر، 3، شماره 28

از روش آناليز
فاوت معني دا
عيين محل اخت
معنــاداري بــر

كليـه شـد. ته 
ش انجام 23خه 

) و4/5 شـده (  
وت معنـي دار

ميـز 1نمودار  
ي در گروه سالم
ك اســيد+ تمـ

=001/0( دهد
ــه     ــرــبت ب گ

هش معنـاداري

 بـا توجـه بـه
دار بـودن آن د
ــي دار ت معن

بـراين اسسـت.     
ونيـك اسـيد،

)،p= 04/0ن (  
01( هده شـد   

سبت به گـروه
0 =p) (2ارنمود

اد تزريـق هيال
تريت با كـاهش

همراه ديده يب
MYOD بيـان 

ر اين مطلب اس

 7  
  18  
  42  

   

8دوره  كي رازي

مختلف، ا هاي
رت مشاهده تف
توكي جهت تع

ســطح مشــد.  
P در نظر گرفت

نسخ SPSSزار 

محاسـبه Fش 
 001/0=p تفاو

دروجود دارد. 
هش معناداري

يد، هيالورونيــك
د ميمار، نشان

ـيد+تمرين نسـ
 و تمـرين كـاه

 MYOD نيـز
) و معنـاد4/26

ــاوت ــود تف  وج
ف پـژوهش اسـ
يمـار و هيالور

ــرين ــروه تمـ ـ
د+تمرين مشـاه
اسيد+تمرين نس

001/0(داشت 

ژوهش نشان د
مدل استئوآر ي

آسيدوقلو پاي 
نيك اسيد بر ب
ه درواقع بيانگر

  هفته
5  6 

 17  18
 37  40

 

له علوم پزشك

ه گروهيق، بين 
 راهه و در صو
زمون تعقيبي ت
هــي اســتفاده

P>05/0سبات 
ي نيز با نرم افز

  ها فته
 توجه به ارزش
ن آن در سطح

هاي مختلف و ه
MURF-1 ،كاه

ورونيــك اســي
سه با گروه بيم
ــ ــك اس وروني
ورونيك اسيد

0/0 =p.( 
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0/0=p ــانگر بي
هـاي مختلـف ه
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ــاداري در گـ ـ
ورونيك اسـيد
ه هيالورونيك

ش معناداري د
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0 ير دمـا دو  
س از پـودر شـ

BSافر پروتئاز (
قـهيدق 20ـدت
. محلـشدند وژ
آنـ يتا بـرا  ند

يـستفاده قرار گ
ار ثابتي از محل

 Naseروتيـوب
ــي ســي ترايــز
ــا ــراي جداس  ب

ميكرولي 200د
فه و براي رسـ
اي تعيين غلظ
عـدم آلـودگي
ــر نودراپ (شـ

 NAـد. غلظــت
گرم بر ميكرولي
 محصـول بدس
ز شـد. همچنـ
تام، نمونه هـا

،RT- PCRش
خت كشـور امري
NA synthesi
خراج شد و فرا

متناسـب بـا 
بيان ژن با فرمـ
 تحليـل توصـي
 مركــزي از قبي
تعيين نرمال بو
 بررسـي تجـا
. هم چنين بـر
ــك از متغيرهــ

-1جدول
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در داخـل ميكر
ي آن يــك ســ

اضــافه شــد. 
حدود DNA و 

يكروتيوب اضاف
ستفاده شد. بر
و اطمينـان از ع
ــان ــتگاه نـ دسـ

اســتفاده شــ )
نانوگ 5000تا  

ز خلـوص آن،
رصد الكتروفور

RNAآلودگي
ــد. در روش  ش
ل كيــت سـاخ
is kit; Invit

 mRNA  استخ
mRNAطوح

ب  رآورد سطوح
در تجزيـه و .

ي پراكنــدگي
دارد و جهت ت
شاپيروويلك و
ن استفاده شد
نــي داري هريــ
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درج 80منفي 

PCR به روش 
 اندازه گيري
 شده بـافتي د

قــل شــد و روي
 THERMO(
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ه داخل هر مي
ايزوپروپانول اس
تخراج شـده و
ــروتئين از د پـ
THERMO F(

2000ده بين 
اي اطمينان از

در 2/1ي آگارز 
مينان از عدم آ

DNas ــار تيم
از دسـتورالعمل
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Aاز   cDNAدا 
تكميل شد. سط

GAPDHو بر ،
ظر گرفته شد.
 شــاخص هــاي
و انحراف استاند

ها از آزمون ش ه
ا از آزمون لوين
و تغييــرات معن

  ل تمريني

سرعت نوار گ
مدت تمرين د
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free منتق
شــركت(

RNA  از
كلروفرم به

RNA از ا
RNA است
DNA و پ

FISHER
بدست آمد
بود كه برا
آمده روي
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ــزيم  seآن
اسـتفاده ا

)Diego,
CA(، ابتد

محصول ت
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   MURF-1 

ت كـه در   
لورونيـك  
  و نقـش    
كانت مايع 
ــاي    ورهـ
 مكانيسم 
يت هـاي   
ــروف،   غض
ينوويال و 
ش بيـان     

-ILبتا(-ك
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و MYOD يها ن

ق جمعي اسـت
. هيال)18، 17

ضـروف اسـت
سيته و لوبريكا
ــي از فاكتو يكـ

.)12( آيد مي 
عداد كندروسـي
ــطح غ م در س
يد در مايع سي

ـيت هـا، كـاهش
يك-ينترلوكين
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ژن انيببر دياس ك

يت، مورد توافق
( شـده اسـت    

يب طبيعي غض
 ويسكوالاستيس
ــل دارد و ي صـ
غضرف بشمار
يد از طريق تع

ــر   ميمـخامت ت
 نيتريك اكساي
وپتوز كندروسـ

MMP-3و اي (

  يالورونيك.
  سيب ديده

  بت به گروه تمرين
  يب ديده

          

كيالورونيه ويهواز

ن استئو آرتري
لعات گـزارش

د جزئي از تركي
ي در خاصيت
ـينوويال و مفص
ولوژيك رشد غ
هيالورونيك اسي
ــ ــاد ض ده، ايج
گيري از توليد
يسك، مهار آپو

( 3-وپروتئيناز

ت به گروه  تمرين+هي
عضله دوقلو پاي آسر

: نسبdوه هيالورونيك، 
عضله دوقلو پاي آسي
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: نسبتc به گروه بيمار،
در MURF-1يان

: نسبت به گروc بيمار،
عدر  MYODبيان

400خرداد،3ماره

                    

 URF-1 بيـان
تي را بـه نمـاي
در تغييـر  بيـا

YODچرا كـه
پذيري عضله اس
ــايپرترو ينگ ه

مـاهوار هـاي  ل
الورونيك اسيد
ـتئوآرتريت مـ
 ذكر است تزر

ديده آسيبوي

: نسبتb گروه سالم،
مقايسه ميانگين بيا -

: نسبت به گروهbالم،
ب مقايسه ميانگين -2

شم،28دوره  ي

                     

ك سو، با مهـار
ر عضله اسـكلت
 ديگر، نقشي د
نداشته است. چ
ر تنظيم تمايزپ
ــيگنالي ـروع س

سـلول تكثيـر
نون، نقش هيا
ه سازي در اسـ
ت، ولي، شايان
خل مفصل زانو

aنسبت به :
-1 نمودار

aنسبت به گروه سا :
2 نمودار

م پزشكي رازي

                      

از يكك اسيد 
مهار آتروفي در
ست و از سوي

و عضله زايي ند
ين كليدي در
ــ ــراي ش  آن ب
و فعال شدن و

. تاكن)12(ست 
گنالينگ عضله
رار نگرفته است
ك اسيد در داخ
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مسير سيگ
مطالعه قر
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4001 داد 

 از سـوي  
زوكارهاي      
ه التهـاب      

. )24(ــت 
ابوليكي و   
 مي يابـد  
 و عوامـل    

P38MA و 
ر آتروفـي    
ز دهنـده    

 p38m و 
ت اسكلتي 
رآزمــايي 
ن دادنـد  

 IL-10ن 
ويال را در     

. )28( هـد 
Rojas(  و

ث بهبـود  
مبتلا به  ي

 IL-10ـد  
ــد     ار تولي

T ،IL-8  و
د درمــان 

د كــه دنــ
در جهـت   
ندروسيت 
داده شـد   
ابي مانند 
نه نمودن 

به  اشند. 
ش، شـدت  
 بيمـاري    

  د.تـه شـو    
 ناشـي از  
در بهبـود  
ئوآرتريت   
سـت كـه    
ولــوژيكي 

خر، 3، شماره 28

.)23(ن نبـود  
دنـد كـه سـاز
ت اسـكلتي بـه
ي وابســته اســ
ين هـاي كاتـا
ستمي افزايش
ـابي مختلـف

APKن دست 
وان ميـانجيگر
 فـاكتور نكـروز

mapkق مسـير  
 Mرا در عضلات

ك مطالعــه كا
نشا همكارانش

معني داري بيان
ر پـري سـينو

ده مـي ـزايش  
ــا   s-Ortega( گ

ت ورزشي باعث
هاي موشصلي 

ش بيان و توليـ
ــا ــل مه ـه دلي

TNF-α نظيـر    
جــر بــه بهبــود
ــات نشــان داد

قـويتري د ـاي 
 التهابي در كن
 برآن، نشـان د
اكتورهاي التها
وكندري و بهين
 نقش داشته با
انند نوع ورزش
سـت در بهبـود
 در نظـر گرفتـ

بيـعيت التهـا   
وهش حاضر، د
رگيـر در اسـتئ
ذيرفته شـده اس
ب پاســخ فيزيو

   

8دوره  كي رازي

ت كالري يكسان
عـات نشـان دا

روفـي عضـلات
لتهــابيگرهاي ا

سطوح سايتوكي
ت التهاب سيس
هاي پيش التهـ
مسيرهاي پائين
نمايند كه بعنـو

.)26( شوند ي
Tنيز از طريـق (

MuRF1ازهاي
در يــك .)27( د

Helmark (و ه
ي به صورت م
صـل و هـم د
افـ ستئوآرتريت

ــاز اورتگ ـا روج
دند كه تمرينات
ر غضروف مفص

. افزايش)29( د
ــ ــان دارد ب مك
ـيش التهـابي

تعاقــب آن منج
مطالعــ .)28( د

هـ سـيگنال ي،  
ژن فاكتورهاي

علاوه). 30(د 
ي با كاهش فا
در بايوژنز ميتو
كندروسيت ها
وامل متعدد ما
رين ممكن اس
 و بايد بيشـتر
ت بهبـود وضـ
متوسط در پژو
وفي عضلات در

بخوبي پذشد. 
مكــانيكي ســبب

 

له علوم پزشك

عيت محدوديت
ر، برخي مطالع
ير در مسير آتر
ســتمي و نشــانگ
اين، افزايش س

وزي در وضعيت
. سايتوكين ه)

تق از تومورها م
NF-κ را فعال ن

ميلات شناخته 
TNF-αور آلفا (

NF-κ بيان ليگا
دهــد مــييش

k(ي، هلمارك 
تمرينات ورزشي
م در درون مفص

اسران مبتلا به 
ــ ــا آن ه ــو ب س
كاران  نشان داد

در IL-10 ژن
شود ميوز زانو 

ــول ورزش ام ط
توكاين هاي پـ

I باشــد كــه مت
شــود مــيــاري

يكات مكـانيكي
گيري از بيان ژ
رسال مي كنند
تمرينات ورزشي

IL- د توانند مي
وستاز انرژي ك

كه عو رسد مي
ري و مدت تمر
ش داشته باشد

اين ممكن است
ينات با شدت م
هار شرايط آترو
 نقش داشته با
ع تحريكــات م
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مچنين مطالعـ
 در اسـتئوآرتر
ضـروف همـراه
د. در ايـن ارتبـ
ــان ــت درم ح
 بـا گـروه سـال

. بنـابر)19(ند
احتمـال فعالي
ـه گرهـاي مس
ش حاضر تمـر
دقيقـه بـا كـاه

عض MYOD ن
مراسـتا بـا نتيج
سـتقامتي بـا مه
ش حجـم عضـلا

ــاظمي)20( . ك
ـار هفتـه تمـر

MURF-1 ژن
مسهـاي   مـوش

لعه آقاعلي نـژ
ــر ــه، تم  مطالع

صـحر هـاي  ش
 MURFاز آتروف

. همچنـ)22(ت
ك اســيد و تمــر
ده اثر هـم افزا

رس مـي ت. بنظـر
ضــعيت التهــابي
ــيگنالي ســير س
متاثر سازند كه

داشـته، نيـازد
. در اشـود  مـي

شاره نمود. چـن
ـيگنالي در مس

صـحرايي چه 
ك دوره محـدود
 دانسـت. در ا

KT, mTOR, 
سـنين مختلـف

 

                         

. هم)12( است
لورونيك اسيد

ظتي آن بـر غض
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ــه تح ــاتي ك وان
، در مقايسـه

 Pرا نشان دادن
 مفصـل زانـو،
جيگري مداخلـ

. در پژوهششود ي
متـر بـر د 18 
و افزايش بيان  

همراه شـد. هم
مرين اسهفته ت

روفي و كـاهش
ــت ــوده اس نم
 دادند كـه چهـ
 كـاهش بيـان
گشتان پـاي م
شابهي در مطال
ــن شــد. در اي

مـوش هفته در
F-1ر بيـان ژن

ري شده اسـت
ي هيالورونيــك
ن هاي ياد شد

داشـته اسـت  
نــد ســن و وض
ــا مس ــه ه  نمون
ضله سازي را م
 زيادي وجـود
مـتر احسـاس

ي از مطالعات اش
ي تغييـرات سـ

هـاي مـوش در
اسـخ بـه يـك
وابسته به سـن

S6K 4EB
,FOXO3 در س

و همكاران 
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ايع سينوويال
هيالو تأثيردند 

ت با اثر محافظ
PPAR-ϒ ژن

ــه در حيو ـد ك
ك اسيد بودند

PPAR-ϒري از
جنبش پذيري

رگيـر و ميـانج
ميزي  فراهم 

وازي بصورت 
MURF-1 ن
ه ديده آسيبي 

حاضر، هشت ه
 MURF-از آتر

ــوگيري ن ن جل
) نشان د1398

ا شدت بالا با ك
كنندة طويل انگ

. نتيجه مش)21
ن نشــان داده ش
در مدت چهار
شـده، بـا مهـار
سكلتي جلوگير

تركيبــي هــاي
هر يك از درمان

MURF-1 ژن 
ــوژيكي مانن يول
ــر ــاكم ب ي ح

ي آتروفي و عض
ه هنوز ابهامات
گسـترده بيشـ

به برخي توان ي
) الگوي2019(

 هـايپرتروفي د
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1βدر ما (
گزارش دا

مكن استم
مهار بيان
ــ ــان ش بي

هيالورونيك
بيان كمتر
با بهبود ج
عضلات د
عضله ساز
ورزشي هو

بيا كاهش
دوقلو پاي
پژوهش ح
1بيان ژن

ــدگان جون
8سلامان (
اينتروال با
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ـاس بـه اسـتر
ط آنابوليـك قـ
ـارج سـلولي ر

يك ).33(هنـد
تمرينـات ورزش
ضلات، ممكن اس
ي گلـوكز در باف
داده شـد افـزاي
ن پـنج درصـد،

ــلولي ــيال سـ ـ
GF-Bو  اي ته

هــ ســلولت) در
يبروبلاســت هـ

سـلول برخـي
 است كه فراه
خـون، از پيشـر

IL-2 ،L-6لـه
گر، پاسـخ سـلو
ز  سـريع اسـت
اي رشدي سر

اد كـه تركيبـي
ينـات ورزشـي
تنظيم نشانگره
وفي عضـله دوق

 MURوYOD 
كنـد ميمال اع

دازه گيري سط
سـطوح پروتئين

بـه د توانـد  مي
 عضـله سـازي

در وضـع ديـده
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IGF در مزانشـ
ــك اي ــت ت هس

ــتق از پلاكــت
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فـت نـرم) در
ن گزارش شده

وكلئـال خمنون
كين هـا از جمل
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