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Abstract: 
 
Background: Multiple sclerosis (MS) is a chronic inflammatory autoimmune disease and is 
associated with reduced physical capacity. The aim of this study was to examine the 
protective effect of a 6-week resistance training program and vitamin D intake on the brain 
neuro-inflammatory factors in female Lewis rats with experimental autoimmune 
encephalomyelitis (EAE). 
Materials and Methods: In this experimental study, four-week-old female Lewis rats 
(n=48) were randomly divided into 8 groups. Resistance training protocol was performed for 
6 weeks and 5 days a week. A training program was started with a load equal to 50% of the 
body weight of the rat. Animals in the first two sessions performed 8 to 10 repetitions 
(climbing the ladder) at 2-minute breaks. The rats were immunized with the guinea pig's spit 
and complete adjuvant. The EAE model was induced at the end of the sixth week of the 
exercise. Rats received 5 μg of vitamin D3 in 150 μl of sesame oil per kilogram of their body 
weight via intraperitoneal injection once every two days for 2 weeks.  
Results: The results showed that six weeks of resistance training with vitamin D had no 
significant effect on granulocyte-monocyte growth factor, nuclear transcription factor kB 
and transforming growth factor beta (P>0.05). However, Interleukin-17 values showed a 
significant difference in all three levels of training (P=0.000), supplements (P=0.045), and 
interactive training and supplementation (P=0.043). 
Conclusion: The inadequacy of the training period (frequency and intensity of exercise) and 
the dose rate of vitamin D3 can be one of the possible causes of ineffectiveness of the 
present intervention. 
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مغز  التهابيبر عوامل  D نيتاميو مصرف و يمقاومت نيهفته تمرشش  ياثر حفاظت يابيارز
  ماده مبتلا به آنسفالوميليت خودايمن تجربيصحرايي  يهاموشدر 

  
يموسوالسادات عصمت

1
يفلاح محمد اءيض، 

2*
اكبر حاجي زاده مقدم، 

3  

 
  مقدمه

بـا   منيخـودا بيمـاري   يـك ) MS(اسكلروزيس  مولتيپل
 ـدستگاه عصبي مركـزي  شونده در  هينيليملتهب و دم عاتيضا -يم

پـل  يدر بروز مولت يمنيا ستميساند كه نشان دادهمطالعات . ]1[ باشد
هاي در همين راستا نقش حياتي سايتوكاين. نقش دارد سياسكلروز

ها را به يك هدف اساسي در جهت نآ  MSالتهابي در پاتوژنزپيش
) IL-17( 17-اينترلـوكين . ]2،3[ رويكرد درماني تبديل كرده است

 MSالتهـابي در پيشـرفت   هـاي پـيش  ترين سايتوكاينيكي از مهم
هاي در لنفوسيت  IL-17و پروتئين  mRNAكهطوريبه؛ ]2[است 

 ـنشان   MSها و در مناطق فعال ضايعاتعروق، استروسيت  دهدي

  .]3[شده است 
  
دانشگاه  ،يعلوم ورزش هدانشكد ،يورزش يولوژيزيف ، گروهيدكتر يدانشجو 1

  رانيمازندران، بابلسر، ا
دانشگاه مازندران،  ،يورزش، دانشكده علوم ورزش يولوژيزيفگروه  ،اريدانش 2

   رانيبابلسر، ا
دانشگاه مازندران، بابلسر،  ،دانشكده علوم پايه ،فيزيولوژي جانوريگروه ، اريدانش 3
  رانيا

  01135342201 :دورنويس                             09111127633 :تلفن
   zia-falm@umz.ac.ir: پست الكترونيك

  1397/8/30 :تاريخ پذيرش نهايي                       1397/5/10 :تاريخ دريافت

 EAE  )Experimental autoimmuneو  MSعلاوه بر ايـن، 

encephalomyelitis ( اختلالات دستگاه عصبي مركزي با واسطه
ايمنـي، تنظـيم افزايشـي    هـاي  ايمني هستند كه بـا ترشـح سـلول   

هاي هاي سلولالتهابي و تنظيم كاهشي ميانجيهاي پيشسايتوكاين
T رشـد بتـا   ليفاكتور تبد ضد التهابي مانند )TGF-β (  مشـخص
دهد كه شـامل تمـايز   اعمال متعددي انجام مي TGF-β. شوندمي

هاي التهـابي و  سلولي، مهار رشد سلولي، تعديل و سركوب پاسخ
اسـكلروزيس  ايمني است كه در روند التهاب در بيماري مولتيپـل  

بيمـاران  در   TGF-βنتايج تاثير تمرين بر سـطوح . ]4[د ننقش دار
كـه عـدم تغييـر و كـاهش     طوريبه ؛باشدمتناقض مي  MSمبتلا به
پس از تمرينات مشـاهده    MSبيماران مبتلا بهدر   TGF-βسطوح

، فاكتورهـاي  MSدر  نشان داده شده اسـت كـه  . ]5،6[ شده است
 عامـل رونويسـي   رونويسي درگير در التهاب و خـودايمني ماننـد  

شـوند و بيـان چنـدين ژن    فعال مـي  (NF-κB) بي-اي كاپاهسته
كننـد  التهابي را توليد مـي هاي پيشو مولكولكرده التهابي را القاء 

در  NF-κB دهـي وجود، تاثير فعاليت ورزشي بر سيگنالبااين. ]7[
مطالعـات  . طور كامل مشخص نشده اسـت به MSبيماران مبتلا به 

عامـل رشـد   اند كه نشان داده MS هاي حيوانيانجام شده در مدل
توليـد شـده توسـط    ) GM-CSF( هـا تيها و مونوستيگرانولوس

  :خلاصه
هدف از اين . با كاهش توانايي بدني همراه استكه يك بيماري خودايمن التهابي مزمن است ) MS( مولتيپل اسكلروزيس :سابقه و هدف

ماده مبتلا به صحرايي  يهاموشمغز در  يبر عوامل التهاب D نيتاميو مصرف و يمقاومت نيهفته تمر 6 ياثر حفاظت يابيارزپژوهش 
  .بود )EAE(آنسفالوميليت خودايمن تجربي 

پروتكل تمرين . شدند تقسيم گروه 8 به تصادفي طوربه ايهفته 4 لوئيز نژاد ماده موش سر 48 پژوهش تجربيدر اين  :هاروش و مواد
 اول جلسة دو در حيوانات .بود بدن وزن درصد 50 معادل بار با تمريني برنامة شروع. روز در هفته انجام شد 5هفته و  6مدت مقاومتي به

با نخاع خوكچه هندي و ادجوانت كامل ها موش. نددادانجام  ايدقيقه 2 استراحت فواصل با را )نردبان از رفتن بالا( تكرار 10تا  8
 درD3 ويتامين  ميكروگرم 5 بدن كيلوگرم وزن هر ازاي بهحيوانات  .تمرينات القاء شد ششمهفته نتهاي در ا EAEمدل . شدند زهيمونيا

   .كردنددريافت  داخل صفاقي صورتبه هفته 2مدت بار بهيك روز دو هر روغن كنجد ميكروليتر 150
اي ، عامل رونويسي هستهتيمونوس-تيعامل رشد گرانولوسهاي بر شاخص D نيتاميمصرف و به همراه يمقاومت نيهفته تمرشش  :جينتا

در هر سه سطح تمرين  17-اينترلوكينوجود، مقادير ؛ بااين)<05/0P(داري نداشت تاثير معني رشد بتا ليفاكتور تبدو  بي- كاپا
)001/0P=( مكمل ،)045/0P= ( و اثر تعاملي تمرين و مكمل)043/0P= (داري نشاد دادتفاوت معني.  

آماده سازي از طريق پيشگيري از افت مقادير عوامل به صورت پيش Dاحتمالا اجراي تمرين مقاومتي و مصرف ويتامين  :گيرينتيجه
  . بيماري داردران بيماري، اثر حفاظتي در برابر التهابي و نيز افزايش عوامل پيشضد

  سياسكلروز پلي، مولتD نيتاميمغز، و يعوامل نوروالتهاب ،يمقاومت نيتمر :واژگان كليدي
 573-580 ، صفحات97 بهمن و اسفند، 6پژوهشي فيض، دوره بيست و دوم، شماره  –نامه علميدو ماه                                                             
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 ضروري اسـت   CNSخودايمني براي توسعه التهاب T هايسلول
ممكن است نقشـي   GM-CSF كهدهد ين موضوع نشان ميا. ]8[

در  GM-CSF سطح شيافزا. ]9[ داشته باشد  MSزاييبيماري در
. ]10[ گـزارش شـده اسـت   نيـز   MSمايع مغزي نخاعي بيمـاران  

 ـاز طر GM-CSF تيكنترل فعال ن،يبنابرا  ـگ هـدف  قي  ـا ريي  ني
 در درمـان  كننـده  دواريام يدرمان كرديرو كي توانديم نيتوكايسا

MS اند كـه فعاليـت ورزشـي    مطالعات نشان دادههمچنين،  .باشد
-با. ]11-13[ دهدرا در افراد سالم افزايش مي GM-CSF سطوح

حال، تاكنون در تحقيقي به بررسي تاثير فعاليـت ورزشـي بـر    اين
 .نشده اسـت  پرداخته MSدر بيماران مبتلا به  GM-CSFسطوح 
 ـعنـوان  بـه  D نيتاميفقدان و ،ديگر از طرف عامـل خطـر در    كي

 D3 ويتـامين ميزان ]. 14[گزارش شده است  MS يماريب شرفتيپ
]. 14،15[ پيشرفته پـائين بـوده اسـت    MS در سرم بيماران مبتلا به

آنسـفالوميليت  (تجربي در مـدل حيـواني ايـن بيمـاري      العاتمط
در  D3 ويتـامين  تجـويز  كـه  دهـد نشـان مـي  ) خودايمن تجربـي 

ممكـن   D3 نيتـام يو]. 16[است مؤثر  EAEجلوگيري از بيماري 
 كنـد  عمل برداريكننده فاكتورهاي نسخه ميتنظ كيعنوان است به

 مـاري يشدت ب شسبب كاه يهاي التهابنيتوكاياس دتولي مهار با و
موجـب   نيتـام يويهوازي و مصرف مكمل مولت نتمري]. 17[گردد 

 ـ التهـابي  هايشاخص ريمقاد ييكاهش پلاسما ]. 18،19[ گـردد يم
 يعملكرد مغز و كمـك بـه بهبـود    شيورزش باعث افزاهمچنين، 

 يشـتر يتوجـه ب  رياخ هايدر سال]. 20[ شوديم يعصب هاييماريب
 ،وجـود نيبـاا  ؛شده است يمركز يعصب ستميورزش بر س ريبه تأث
 ـ   يورزش ـ تيفعال ريتاث و عوامـل رشـد    يالتهـاب شيبـر عوامـل پ
درك شـده   يفيضـع طـور  مختلف بـه  هايدر بافت ينيكوپروتئيگل

 يورزش ناتياثر تمر يبه بررس قاتيتاكنون در تحق ،نيهمچن. است
در بافـت   يالتهـاب  يبر فاكتورها D نيتاميو يريبه همراه مكمل گ

برخـي   ،ديگـر  از طـرف . پرداخته نشده است MS يماريمغز در ب
باعـث بهبـود    تواننديم يمقاومت ناتيكه تمر دندهيشواهد نشان م

 جيبـا توجـه بـه نتـا    ]. 21[شـوند   MS مارانيب يجسمان تيوضع
 نيتـام يو مصرف و نيتمر ريمربوط به تاث نيشيپ قاتيمتناقض تحق

D  ـا يـي افزاهم ريمشخص نبودن تاثنيز و  التهابيبر عوامل  دو  ني
، پژوهش حاضر قصـد  MS يدارا اددر افر التهابيبر عوامل  ريمتغ

و مصـرف   يمقـاومت  نيهفتـه تمـر   6 ياثر حفاظت يابيدارد به ارز
ماده مبتلا به صحرايي ايهموشمغز در  يبر عوامل التهاب D نيتاميو

  .بپردازد) EAE(ايمن تجربي آنسفالوميليت خود
  

  هاروش و مواد
در دانشكده  1396در سال حاضر  يپژوهش تجرب

مطالعه . دانشگاه مازندران انجام شد يو علوم ورزش يبدن تيترب
اخلاق در  تهيدر كم IR.UMZ.REC.097004 كدحاضر با 

پژوهش  نيدر ا. قرار گرفت دييپژوهش دانشگاه مازندران مورد تا
از تهيه شده  ايهفته 4 زيماده نژاد لوئموش صحرايي سر  48از 

هفته  2پس از  هاموش. شركت داروپخش تهران استفاده شد
. خود را آغاز كردند ينيپروتكل تمر شگاه،يآزما طيبا مح ييآشنا
صورت آزاد استاندارد پلت و آب به يپژوهش غذا هدور يدر ط
و  ييچهارتا هايگروه در تحيوانا و گرفت قرار هاگروه اريدر اخت
 55رطوبت  گراد،سانتي درجه 22±4/1 يدما نيانگيبا م يطيدر مح
 هايساعت در قفس 12:12 يكيتار ييو چرخه روشنا درصد

گروه  8به  يطور تصادفبه واناتيح. شدند يمخصوص نگهدار
 يدر قفس نگهدار شيكه در طول آزما هيگروه پا -1: شدند ميتقس

از ادجوانت و نخاع  يكه مخلوط يگروه -2 ؛)كنترل سالم(شدند 
 -3 ؛)MS نترلك(كرد  افتيدر EAEمنظور القاء به يخوكچه هند

 D نيتاميگروه و(كرد  افتيدر D نيتاميكه فقط مكمل و يگروه
 يمخلوط D نيتاميمكمل و افتيكه در كنار در يگروه - 4 ؛)سالم

 نيتاميگروه و(شد  قتزري هابه آن زياز ادجوانت و نخاع ن
D+MS(را انجام داد  يمقاومت نيكه فقط تمر يگروه - 5 ؛) گروه

را انجام داد  يمقاومت نيكه تمر يگروه -6 ؛)سالم يمقاومت نيتمر
گروه (شد  قتزري هااز ادجوانت و نخاع خوكچه به آن يو مخلوط

كه در كنار مصرف مكمل  يگروه -7 ؛)MS+يمقاومت نيتمر
 يمقاومت+ D نيتاميو هگرو(انجام داد  يمقاومت نيتمر D نيتاميو

 نيتمر D نيتاميكه در كنار مصرف مكمل و يگروه - 8 ؛ و)سالم
 هاانجام داد و مخلوط ادجوانت و نخاع خوكچه به آن يمقاومت
 ). D نيتاميو+يمقاومت نيتمر+MSگروه (شد  قتزري

 
 ):EAE(آنسفالوميليت خودايمن تجربي  القاء

از نخاع  ياز مخلوط واناتيدر ح EAEالقاء  منظوربه
از  يسر خوكچه هند 6ابتدا . خوكچه و ادجوانت استفاده شد

. منتقل شدند شگاهيشده و به آزما يداريپاستور تهران خر تويانست
بر  تريكروليم 30-50(كتامين  لهوسيبه هاخوكچه نياز ا كيهر
شده و  هوشيب) لوگرميبر ك تريكروليم 5- 3( ينو زايلاز) لوگرميك

 ،پسس. شد جخار شيآزما يانجام مراحل بعد يبرا هانخاع آن
-به. شد دهيهاون پر از ازت كوبدر و  دهش زيفر عيازت ما درنخاع 

 نيشده با نسبت برابر با سال دهيمنظور هموژن كردن، بافت كوب
قرار  كريدر دستگاه ش گراديدرجه سانت 5 يده و در دماشمخلوط 

نخاع هموژن شده  ،تينهادر . دوطور كامل هموژن شهتا بشد داده 
 1به  1با نسبت  گمايشده از شركت س يداريادجوانت خر و

 لهوسيبههاي صحرايي موشكردن  هوشيو بعد از ب گرديدهمخلوط 
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-ميلي 4/0حيوان مقدار به هر ) لوگرميبر ك تريكروليم 70( نيكتام

 يماريروند ب. شد قيتزر وانيدم ح هياز محلول حاصل در پاليتر 
 مارييب شدت يابيارز اسيمق. قرار گرفت يابيروزانه مورد ارز

فلج  - 2اختلال در حركت دم،  -1 ماري،يشامل؛ صفر عدم بروز ب
فلج هر دو  -5پا،  كيفلج  - 4اختلال در راه رفتن،  - 3شدن دم، 

 ].22[باشد يمرگ م - 7دست و پا و  چهار يفلج - 6پا، 

 
 يمقاومت نيتمر پروتكل

مقاومتي شامل بالا رفتن از نردبان مخصوص  تمرين
 از مترسانتي 2 هامتر و فاصلة پله 1 نردبان به ارتفاع(جوندگان 
بود كه با اضافه كردن وزنه به دم ) درجه 90 بشي و يكديگر
 هفته 6 مدتبه و هفته در روز 5 تمرينات. گرفت انجام هاموش

بالا رفتن از نردبان به  تمرين، برنامه شروع از پيش. دانجام ش
تمرينات منظور تحريك براي اجراي به. حيوانات آموزش داده شد

 گرم منظوردر ابتدا به. تنها از لمس كردن و ماليدن دم استفاده شد
تكرارها از  نبي استراحت بدون و وزنه بدون بار 3 هاموش كردن،

مورد نظر آن جلسة تمريني به دم  ايهوزنه ،سپس. نردبان بالا رفتند
از صدمه و  ريجلوگي براي آخر هايهفته در. شد متصل هاموش
 چندين به ها،وزنه افزايش به باتوجه هاديدگي دم موش بيآس

براي  هاولي شدت. شدمي متصل وزنه موش دم از متفاوت نقطة
در . دبو وانيدرصد وزن بدن ح 50تمرين مقاومتي  هشروع برنام

جلسه آخر هر هفتة تمريني پس از اتمام برنامه تمريني مربوط به 
جديد  )تكرار بيشينهيك ( RM1آن جلسه، براي به دست آوردن 

وزنة حمل  شترينيمنظور افزايش شدت تمرين در هفتة بعد، به ببه
و شده گرمي اضافه  30شده توسط موش در آن جلسه يك وزنة 

 قهيدق 2از  پس. اجازه داده شد موش يك تكرار را با آن انجام دهد
گرمي ديگري به وزنة قبلي اضافه شد و اين  30 هوزن ،استراحت

. افتيعمل تا زماني كه موش قادر به بالا بردن وزنه نباشد، ادامه 
-ميعنوان وزنة شروع براي جلسه آينده درنظر گرفته جديد به هوزن

  حداكثر گرمي 30 هايتعداد تكرارها براي اضافه كردن وزنه. شد
درصد هركدام  90و  75، 50با  يبود و در جلسه بعد كرارت 8 تا 6

انجام شد  نيتمر ،درصد وزن وزنه 100تكرار با  كيدو تكرار و 
]23 .[  

 

  D3ويتامين  زيتجو

به ازاي هر كيلوگرم وزن  EAE هايگروه هايموش
ميكرو ليتر روغن كنجد هر  150در  D3ميكروگرم ويتامين  5بدن 

 زيتجو ].24[ كردندصورت داخل صفاقي دريافت بار بهدو روز يك
 مدتبه هاغاز شد و موشآ EAE سه روز قبل از القا D3 نيتاميو
و پس از  كلپروت انپاي در. مصرف كردند D3 نيتاموي هفته 2

، NF-κB ، TGF-β سطوح ها،از بافت مغز موش ينمونه بردار
IL-17  وGM-CSF زايالا هايتيبا استفاده از ك )Zellbio, 

Germany (ها  وتحليل استنباطي دادهجهت تجزيه. شد يرگياندازه
. استفاده شد) MANOVA( رهيچندمتغ انسيوار لياز آزمون تحل

نسخه  SPSSافزار پژوهش با استفاده از نرم يآمار اتيتمام عمل
  .درنظر گرفته شده است P>05/0 دارييو سطح معن 23
  

  نتايج
 6 ياثر حفاظت يابيارزبراي  هتحليل واريانس چندمتغير

مغز در  التهابيبر عوامل  D نيتاميو مصرف و يمقاومت نيهفته تمر
در ابتدا . انجام شد EAEماده مبتلا به صحرايي  يهاموش

هاي پرت هاي مقدماتي نظير نرمال بودن، خطي بودن، دادهمفروضه
- كو-ماتريس واريانس بودن متغيري و چندمتغيري، يكسانتك

اطمينان از عدم تخطي جدي از آنها خطي براي واريانس و چندهم
داري بين آماري تفاوت معني راز نظ. مورد بررسي قرار گرفت

تمرين و عدم تمرين در متغيرهاي وابسته تركيبي در مورد تمرين 
لامبداي =450/0؛ P=001/0؛ F)31،4(=488/9(وجود داشت 

اما از نظر آماري بين ). اتاي تفكيكي مجذور=550/0؛ و ويلكز
استفاده از مكمل و عدم استفاده از مكمل و اثر تعاملي تمرين و 

داري وجود يبي تفاوت معنيكمكمل در متغيرهاي وابسته تر
صورت كه نتايج متغيرهاي وابسته بههنگامي ،همچنين. نداشت

 3در هر  17تنها در متغير اينترلوكين  ،شدجداگانه درنظر گرفته 
مجذور =546/0؛ و P=001/0؛ F)38،1(=845/40( سطح تمرين

، )مجذور اتا=113/0؛ و P=045/0؛ F)38،1(=312/4(، مكمل )اتا
؛ و P=043/0؛ F)38،1(=413/4(و اثر تعاملي تمرين و مكمل 

با  ،همچنين. داري وجود داشتيتفاوت معن) مجذور اتا=115/0
تاثير را داشته و  نشد كه تمرين بيشتريبرسي اندازه اثر مشخص 

  .اندسپس اثر تعاملي و بعد مكمل تاثير بيشتري داشته
  

  چند متغيره نتايج آزمون تحليل واريانس  - 1شماره جدول 
  Value  F Hypothesis df  Error df  Sig Partial Eta Squared  آزمون آماري  تاثير
  550/0  001/0  31  4  488/9  450/0 لامبداي ويلكز  تمرين
  132/0  338/0  31  4  182/1  868/0 لامبداي ويلكز  مكمل

  221/0  093/0  31  4  195/2  779/0 لامبداي ويلكز  مكمل×تمرين
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  آزمون اثرات متقابل - 2شماره جدول 
  اثراندازه   داريسطح معني Fارزش   مجذوراتميانگين   درجه آزادي  مجذوراتمجموع   وابستهمتغير   منبع

  تمرين

TGF-β 047/271  1  047/271  847/1  180/0  052/0  
NF-κB 036/0  1  036/0  847/0  364/0  024/0  
IL-17 723/21628  1  723/21628  845/40  000/0  546/0  

GM-CSF 207/0  1  207/0  003/0  957/0  000/0  

  مكمل

TGF-β 718/10  1  718/10  074/0  787/0  002/0  
NF-κB 014/0  1  014/0  338/0  565/0  010/0  
IL-17 628/2283  1  628/2283  312/4  045/0  113/0  

GM-CSF 771/34  1  771/34  494/0  487/0  014/0  

  مكمل×تمرين

TGF-β 163/185  1  163/185  280/1  226/0  036/0  
NF-κB 003/0  1  003/0  063/0  803/0  002/0  
IL-17 754/2336  1  754/2336  413/4  043/0  115/0  

GM-CSF 130/75  1  130/75  068/1  309/0  030/0  

  مجموع

TGF-β 970/717523  38  

  NF-κB 613/93  38  
IL-17 440/728413  38  

GM-CSF 103/92306  38  
  
 

  
  هاي مختلف تحقيق پس از دوره مداخلهدر گروه IL-17ميانگين تغييرات  -2 شماره نمودار

  D ويتامين+  MSو  Dويتامين ، سالمكنترل دار نسبت به تفاوت معني †
 Dويتامين و  Dويتامين +  MSدار نسبت به گروه تفاوت معني ¥

  )P≥ 05/0( يمقاومت نيتمر و MSكنترل ، دار نسبت به گروه كنترل سالمتفاوت معني *
  

  بحث 
 ناتيتمرهفته  6 بررسي اثر حفاظتي مطالعه اين هدف

 هايموشمغز در  التهابيعوامل  بر Dو مصرف ويتامين ي مقاومت
. بود )EAE( مبتلا به آنسفالوميليت خودايمن تجربيماده صحرائي 

تنهايي و هفته تمرين مقاومتي به 6نتايج تحقيق حاضر نشان داد كه 
موجب  EAEدر مدل  Dتركيب تمرين مقاومتي با ويتامين 

مقادير دار افزايش معني. دوشمي IL-17مقادير دار افزايش معني
IL-17  خوان همبرخي تحقيقات قبلي هاي با يافتهتحقيق حاضر در

ند كه اهو همكاران نشان داد  Golzariدر همين راستا،. باشدنمي
جلسه تمرينات استقامتي و مقاومتي  24هاي تركيبي شامل ورزش

در پلاسماي بيماران   IL-17داري توليدطور معنيهفته به 8طي 
نيز و همكاران   Souzaنتايج .]25[ دهدرا كاهش مي MSمبتلا به 
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نشان داد كه هر دو پروتكل تمرين قدرتي و استقامتي تداومي از 
و استرس كرده جلوگيري  EAEحيواني  مدل علائم باليني

علاوه بر اين، تمرينات بدني در نخاع  .دهداكسيداتيو را كاهش مي
-IL چونالتهابي همهاي پيشتوليد سايتوكاين EAE هبمبتلا موش 

سطوح  يطور كه مشخص است بررسهمان. ]5[ كندا مهار مير 17
 نييبه تب توانديمختلف م هايدر بافت يالتهابشيپ هايتوكانيسا

 IL-17 بر نيتمر ريتاكنون تاث ،اساس نيبر ا. كمك كند جيبهتر نتا
 ايدر مطالعه EAEدر  D3 نيتاميدر بافت مغز به همراه مصرف و

 D يتامينتحقيقات حاكي از نقش موثر و مهم و. نشده است افتي
در تعادل و تنظيم سيستم ايمني بدن و همچنين سلامت ساير اعضا 

 ،از طرف ديگر]. 26[ باشديبدن از جمله سيستم اعصاب مركزي م
 شناخته خودايمن هايمسبب بسياري از بيماري Dكمبود ويتامين 

بر ميزان  D3 نيتاميو همكاران اثر و Mosayebi]. 26[ است شده
 تيليمبتلا به آنسفالوم هايدر موش يضدالتهاب هايسايتوكاين

 نينشان داد كه بآنها  جينتا. كردند يرا بررس يتجرب منياخود
دريافت  هايدر موش يالتهابشيپ هايغلظت سايتوكاين نيانگيم

 دارييبا گروه كنترل اختلاف معن سهيدر مقا D3 نيتاميوكننده 
 تدر باف IL-17 سطوح زيحاضر ن قيدر تحق]. 24[ ردوجود ندا

 دارييمعن شيافزا EAEدر  D3 نيتاميمغز به همراه مصرف و
را شايد بتوان به دليل  17- البته افزايش اينترلوكين .نشان داد
اوليه آن در شروع بيماري دانست و ارتباطي اجتناب ناپذير افزايش 

با مداخلات مطالعه حاضر ندارد كه به مطالعات با طول مدت 
و  D3 نيتاميدوز و زانيم يكاربتوان با دست ديشا. بيشتر نياز دارد

 جيبه نتا EAE هايمصرف آن در نمونه تريمدت طولاننيز 
 حاضر نشان داد كه قيتحق جينتا ،نيهمچن. افتيدست  تريواضح

GM-CSF نيتاميو همراهبه  يمقاومت نيهفته تمر 6دنبال به D  در
 دارييطور معننسبت به گروه سالم به MSدر گروه  EAEمدل 

 ياست كه چسبندگ نيكوپروتئيگل كي GM-CSF. كمتر بود
 ار نيتوكايسا ديو تول ديسوپراكس هايونيآن ديتول ها،تيلكوس
سطوح  يورزش تياند كه فعالمطالعات نشان داده .كنديم ميتنظ

G-CSF نيهمچن]. 11- 13[ دهديم شيرا در افراد سالم افزا، 
ساعت  2بلافاصله بعد از  GM-CSF درصد در 30 شيافزا

و پس از مسابقه ] 28[ دني، دو]27[با شدت بالا  يدوچرخه سوار
و  Kevin، ن راستايدر هم. گزارش شده است] 29[ماراتن 

با شدت بالا  نترواليا ناتيند كه دو هفته تمراههمكاران نشان داد
- به]. 30[ دهديم شيرا در مردان فعال افزا GM-CSFسطوح 

پس از  G-CSF يينشان داده شده است كه غلظت پلاسماعلاوه، 
 شينكرده افزا نيتمر هاييگرا در آزمودنجلسه ورزش برون كي
هاي اي كه رابطه بين آسيبدر مطالعهعلاوه بر اين، ]. 11[ ابدييم

با استفاده از يك را  عضلاني ناشي از ورزش و تاخير در لكوسيتوز
، دادشديد مورد بررسي قرار  يگراپروتكل تمرينات برون

 ساعت پس از ورزش به اوج مقادير خود رسيد G-CSF  6غلظت
 قيتحق نيانجام شده در ا ياحتمالا پروتكل مقاومت ن،يبنابرا. ]12[

نبوده  يكاف GM-CSF سطوح در داريمعن راتييتغ كيتحر يبرا
انجام شده  يمقاومت نيپروتكل تمر دهدينشان م هاافتهي نيا. است

 هايبا استفاده از مدل گريبه مطالعات د هيشب يپاسخ التهاب كي
شده است كه گزارش ]. 11،12،28[ كندينم جاديا نيمختلف تمر
 هايبر شاخص يبه سبب جذب كمتر گوارش D نيتاميمصرف و
 زيحاضر ن قيدر تحق]. 31[ست يگذار نريتاث كيستميالتهاب س
 D3 نيتاميف ومتعاقب مصردر بافت مغز  GM-CSFسطوح 

- شاخص رييپژوهش حاضر عدم تغ هايافتهي گرياز د. نكرد رييتغ

 نيتاميو و يمقاومت نيپس از مداخله تمر TGF-βو  NF-κB هاي
D  در مدلEAE نتايج حاضر با  قيتحق افتهي نيا. بودSouza  و

 هايدر بافت نخاع موش TGF-β ديهمكاران كه نشان دادند تول
C57 ناتيدرمان با چهار هفته تمر ريتحت تاث يطور قابل توجهبه 
 رييشايد دليل عدم تغ. باشديخوان م، هم]5[ گيردميقرار ن يمقاومت

 نيمدت تمر نيمداخله، شدت و همچنپس از مذكور  هايشاخص
سبب القا  يمقاومت ينتمري برنامه كه رسدينظر مبه. باشد

 بافت در فوق هايدر شاخص رييتغ جهيو در نت كافي هايسازگاري
شدت  زانيموضوع احتمالا به م نيكه ا هنشد EAE هايموش مغز

 بافت در هاشاخص نينرمال ا ميتنظ ايو  نيمدت تمر نيو همچن
 جيراستا، نتا نيدر هم. شودميمربوط  EAE هايموش مغز

Soltani مبتلا به مارانيو همكاران نشان داد ب MS بهبود  يبرا
 TGF-βبا كاهش سطوح  توانند يخود م يمنيا ستميعملكرد س

  دوره كيدر آب، البته با  يهواز نيشركت در تمر  واسطه به
 نيبنابرا]. 6[سود ببرند ) از هشت هفته شيب(  يطولان ينيتمر

- روشن جيبه نتا توانيم ناتيشدن دوره تمر ترياحتمالا با طولان

 ايعامل هسته دهيگناليشده است كه س انيب. افتيدست  تري
و  يمنيا هايپاسخ ميدر تنظ ينقش مهم) NF-κB( يب- كاپا
 يمنيكننده ا نهيليدم يهايماريو در پاتوژنز ب كنديم فايا يالتهاب

 منيخود ا تيليآنسفالوم يماريو ب سياسكلروز پليمانند مولت
 يمنيا ستميس يفعال ساز يبرا NF-κB ].32[نقش دارد  يربتج
-NF از نقش ريشواهد اخ .است يضروربيماري  يو القا يطيمح

κB  يشناس بيمختلف و كمك به آس هايسلولاز در محافظت 
MS يدرمان هاييتوسعه استراتژ يآن برا يهاامديو پ MS  و

نشان داده ]. 32[ كننديم تيحماكننده  نهيليدم هاييماريب گريد
- در موش يضد التهاب هايغلظت سايتوكاين نيانگيمشده است كه 

 نيتاميكننده و افتيدر يتجرب منيخودا تيليمبتلا به آنسفالوم هاي
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D3 ويتامين]. 24[ است شتريب داريمعني طوربه D3  از طريق
و القاي توليد مقادير بالاي  TH2 سمت به ايمني هايهدايت پاسخ
در مطالعه . موثر است EAEدر مهار  يضد التهاب هايسايتوكاين

 ريقادمنتوانست  يبه همراه ورزش مقاومت D نيتاميحاضر مصرف و
NF-κB  وTGF-β باتوجه به مطالعات محدود در . دهد رييرا تغ

- يم شتريب قاتيبه تحق ازني ترروشن يرگيجهينت يبرا نه،يزم نيا
- به عدم اندازه توانيحاضر م قيتحق هايتيازجمله محدو. باشد

 يماريب شرفتيمرتبط با پ يالتهابشيو پ يعوامل التهاب گريد يرگي
MS  نيتاميو زيدوز تجو دينبا ،نيهمچن. كرداشاره D دهيناد زيرا ن 

 يدوزها زيتجوآن و دوز  زانيم رييبا تغ ديكه شايطوربه ؛گرفت
 سنجش اثر ،نيهمچن. افتيدست  تريروشن جيمختلف بتوان به نتا

 يكيتحر هايو تست واناتيمداخله حاضر بر وزن، اشتها، درد ح
  .دنماييكمك م راتييتغ نياحتمالا به درك بهتر ا

  
  گيري  نتيجه

 Dتيمار تمرين مقاومتي و مصرف ويتامين  رسدنظر ميبه
تواند از طريق پيشگيري از افت سازي ميآمادهپيش صورتبه

مقادير ضدالتهابي و نيز افزايش مقادير التهابي نقش حفاظتي در 
   .ران بيماري داشته باشدبرابر عوامل پيش

  
  تشكر و قدرداني
 حاضر تحقيق انجام در كه افراديوسيله از كليه بدين

  .شوداند، صميمانه تشكر و قدرداني ميداشته همكاري
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