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Abstract
Background and Purpose: Studying the causes of infertility and appropriate interventions to protect male 
fertility is a valuable help to patients who suffer from infertility. There are various causes that can lead 
to male fertility disorder, including age, drugs, exposure to environmental toxins, genetic problems, and 
systemic diseases. Aspirin (acetylsalicylic acid: ASA) is one of the most widely used nonsteroidal an-
ti-inflammatory drugs (NASID) in the world, which reduces male fertility. In addition, physical activity 
can affect male infertility. The purpose of this study was to investigate the effect of resistance training on 
serum testosterone levels and some of the most important reproductive parameters in adult male Wistar rats 
consuming ASA.
Materials and Methods: A total of twenty-five adult male Wistar rats were randomly divided into con-
trol (n=10, C) and the drug administration groups (n=15, AS). After five weeks, five rats from each group 
were sacrificed and the effect of ASA consumption on serum testosterone level and male reproductive 
parameters was investigated. After the period of taking the drug and confirming the impact of the ASA 
drug, its use was stopped and the remaining rats entered the training period. During the training period, 
the remaining 10 rats were randomly divided from the AS group into the non-intervention group (n=5, NI) 
and the resistance training group (n=5, RT). Resistance training was performed three times a week for four 
weeks. Twenty-four hours after the last training session, rats were sacrificed and serum and tissue samples 
were collected. t-test was used to analyze the difference between groups in the period of drug use. In the 
training period, the data were analyzed using a one-way analysis of variance and Tukey’s post hoc test at a 
significance level of less than 0.05 in SPSS 24 software.
Results: The findings showed that five weeks of ASA consumption led to a significant decrease in serum 
testosterone levels and cell counts. (P < 0.05) Also, the number, motility, viability of sperm, TDI, SI, RI, as 
well as a significant increase in the immature nucleus and fragmentation of sperm DNA were abiserved.(P 
< 0.001). In addition, it was observed that four weeks of resistance training in RT group rats significantly 
improved the negative changes of ASA drug use compared to the NI group and accelerated the recovery 
of these changes to the level of the CI group (P < 0/05). However, no significant changes in sperm motility 
were observed between the research groups during the training period (P > 0.05).
Conclusion: The results of the present study confirm the harmful changes of ASA drug on testosterone 
hormone and male reproductive parameters. In addition, the findings showed that resistance training may 
improve and recover the harmful effect of ASA on the parameters related to the male reproductive system.
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چکیده
کمــک  زمینــه و هــدف: بررســی دلایــل ایجادکننــدۀ نابــاروری در مــردان و چگونگــی جلوگیــری از ایجــاد نابــاروری در جامعــه، 
گونــی از جملــه ســن، داروهــا، قــرار  گونا کــه از نابــاروری رنــج می برنــد. نابــاروری مــردان بــه علــل  ارزنــده بــه بیمارانــی اســت 
خ می دهــد. آســپرین )اســتیل سالیســیلک  گرفتــن در معــرض ســموم محیطــی، مشــکلات ژنتیکــی و بیماری هــای عمومــی ر
کــه  اســید: ASA( یکــی از داروهــای ضدالتهابــی غیراســتروئیدی )NASID( و جــزء پرمصرف تریــن داروهــای جهــان اســت 
ــر تأثیــر بگــذارد.  ــر نابــاروری جنــس ن ــر ایــن فعالیــت بدنــی می توانــد ب کاهــش تــوان بــاروری مــردان می شــود. علاوه ب ســبب 
ــر ســطح تستوســترون ســرمی و برخــی از مهم تریــن شــاخص های  ــر تمریــن مقاومتــی ب هــدف از پژوهــش حاضــر بررســی اث

تولیدمثلــی در موش هــای صحرایــی بالــغ نــر ویســتار مصرف کننــدۀ آســپرین بــود.
گروه  کنتــرل )n=10،ی C( و  گــروه  مــواد و روش هــا: روی هم رفتــه 25 ســر مــوش صحرایــی بالــغ نــر ویســتار به طــور تصادفــی به دو 
گــروه قربانی شــده و  مصــرف دارو )n=15، ی AS( تقســیم و جایگزیــن شــدند. پــس از پنــج هفتــه، پنــج ســر مــوش صحرایــی از هــر 
گذشــت دورۀ مصــرف  اثــر مصــرف آســپرین بــر ســطح تستوســترون ســرمی و شــاخص های تولیدمثلــی نــر بررســی شــد. پــس از 
 دارو و تأییــد اثــر داروی آســپرین، مصــرف آن قطــع و موش هــای صحرایــی باقی مانــده وارد دورۀ تمریــن شــدند. در دورۀ 
گروه  گروه بدون مداخله )n=5، یNI( و  گروه مصرف دارو بــه  تمریــن، 10 ســر مــوش صحرایــی باقیمانــده، به صــورت تصادفی از 
گرفت.   تمریــن مقاومتــی )n=5، ی RT( جایگزیــن شــدند. تمریــن مقاومتــی ســه جلســه در هفتــه و بــه مــدت چهار هفتــه انجام 
ــرای  ــی و نمونه هــای ســرم و بافــت برداشــته شــد. ب 24 ســاعت پــس از آخریــن جلســۀ تمریــن، موش هــای صحرایــی قربان
تجزیه وتحلیــل تفــاوت بین گروهــی در دورۀ مصــرف دارو از آزمــون t-test اســتفاده شــد. در دورۀ تمرین داده هــــا بــــا اســــتفاده 
 SPSS24 کوچک تر از 0/05 در نرم افزار از آزمــــون تحلیــــل واریانــــس یکطرفه و آزمــــون تعقیبــــی توکــــی در ســـطح معنـــاداری 

بررسـی شـد.
کاهــش معنــادار در ســطح تستوســترون ســرم و تعــداد  کــه پنــج هفتــه مصــرف آســپرین بــه  نتایــج: یافته هــا نشــان داد 
 ســلول های لیدیــگ منجــر شــده اســت )P>0/05(. افزون بــر ایــن تعــداد، تحــرک، زنــده ماندن اســپرم، شــاخص تمایــز لوله ای 

ی  :RI( تجمعــی  ضریــب   ،)SI:ی  Spermiogenesis Index( اســپرمیوژنز  شــاخص   ،)TDI:ی  Tubular DifferentiationIndex(
 .)P>0/001( بــود  شــده  اســپرم   DNA شــدن  تکه تکــه  و  نابالــغ  هســتۀ  در  معنــاداری  افزایــش  و   )Repopulation Index
گــروه RT تغییــرات منفــی مصــرف داروی آســپرین را  همچنیــن چهــار هفتــه تمریــن مقاومتــی در موش هــای صحرایــی 
 .)P>0/05( کــرد گــروه CI را تســریع  گــروه NI بهبــود بخشــید و بازیافــت ایــن تغییــرات در حــد  به طــور معنــاداری نســبت بــه 
 .)P<0/05( گروه هــای پژوهــش دورۀ تمریــن مشــاهده نشــد روی هم رفتــه تغییــرات معنــاداری در تحــرک اســپرم بیــن 

ــر هورمــون تستوســترون و شــاخص های تولیدمثلــی  نتیجه گیــری: نتایــج پژوهــش حاضــر تغییــرات مضــر داروی آســپرین ب
کــه ممکــن اســت تمریــن مقاومتــی ســبب بهبــود و بازیافــت اثــر  جنــس نــر را تأییــد می کنــد. افزون بــر ایــن یافته هــا نشــان داد 

مضــر آســپرین بــر شــاخص های مرتبــط بــا دســتگاه تولیدمثلــی جنــس نــر شــود.
کلیدی: آسپرین، اسپرماتوژنز، اسپرم، تمرین مقاومتی، موش صحرایی. واژه های 
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مقدمه
و  مــردان  در  نابــاروری  ایجادکننــده  دلایــل  و  علــل  بررســی 
کمــک  جامعــه،  در  بیمــاری  ایــن  از  پیشــگیری  چگونگــی 
ــد. در  ــج می برن ــاروری رن ــه از ناب ک ــی اســت  ــه بیماران ــده ب ارزن
ســطح جهانــی، نابــاروری تقریبــاً 13 تــا 15 درصــد از زوج هــا را 
تحــت تأثیــر قــرار می دهــد، درحالی کــه از هــر پنــج زوج یــک 
گونــی بــرای نابــاروری  گونا نفــر قــادر بــه بــارداری نیســت. علــل 
مــردان از جملــه شــرایط برگشــت پذیر و برگشــت ناپذیر ماننــد 
گرفتــن در معرض ســموم  ســن، داروهــا، ســابقۀ جراحــی، قــرار 
محیطــی، مشــکلات ژنتیکــی و بیماری هــای عمومــی وجــود 
کــه می توانــد بــر هریــک از زوجیــن تأثیــر بگــذارد )1(. یکــی  دارد 
 )ASA :از ایــن داروهــا، آســپرین )اســتیل سالیســیلیک اســید 
 )NASID( است. آسپرین داروی ضدالتهاب غیراستروئیدی 
اســتفاده  جهــان  در  کــه  اســت  دارویــی  متداول تریــن  و 
می شــود )2( و به طــور معمــول بــرای پیشــگیری از بیمــاری 
کرونــری، انفارکتــوس میــوکارد، ســکتۀ مغــزی و حتــی  عــروق 
مصــرف   .)3( مــی رود  بــه کار  ســرماخوردگی  و  تــب   درمــان 
بــر  مضــری  تأثیــرات  اســت  ممکــن  آســپرین   طولانی مــدت 
بــه  جملــه  از  باشــد،  داشــته  بــدن  دســتگاه های  از   برخــی 
گوارشــی، خونریــزی زیــر عنکبوتیه یــا داخل مغزی،   خونریــزی 
کبدی منجر شود )4(. همچنین  کلیوی و سمیت  مشکلات 
ــه آســپرین از طریــق  ک ــد  کرده ان ــزارش  گ ــی پژوهش هــا  به تازگ
عامــل  عملکــرد  کاهــش  تستوســترون،  ســاخت  کاهــش 
 B کاپا لنفوســیت های  هســته ای تقویت کنندۀ زنجیره ســبک 
گلاندین های بیضــه، تولیــد  فعال شــده )NF-κB(، پروســتا
کسایشــی به اســپرم، کســاید منی و افزایش آســیب ا  نیتریک ا
زمینه ســاز اختــلال در اســپرماتوژنز و اســپرمیوژنز، دســتگاه 

تولیدمثــل و مشــکلات بــاروری مــردان می شــود )5(.
اســپرماتوژنز فراینــدی پیچیــده، ولــی بســیار هماهنــگ 
و  اتوکریــن  کریــن،  پارا مســیرهای  طریــق  از  کــه   اســت 
 غــدد درون ریــز تنظیم می شــود )6(. اســپرماتوژنز پســتانداران 
میتــوزی  تقســیم  می شــود:  تقســیم  مرحلــه  ســه  بــه 
اســپرماتوگونی و تمایــز بــه اسپرماتوســیت )اسپرماتوســیتوژنز: 
از  متوالــی  میــوز  تقســیم  دو   ،)Spermatocytogenesis 
 اسپرماتوسیت ها برای تولید اسپرماتید و تمایز اسپرماتیدها 
بــه اســپرماتوزوآ )اســپرمیوژنز(. طــی اســپرماتوژنز، تغییــرات 
خ می دهد، شــامل  که در چندین بخش ســلولی ر  ســاختاری 
کروزوم،  کروماتین برای انتقال، توســعۀ آ  بســته بندی مجدد 
طویــل شــدن دم، تشــکیل غــلاف میتوکنــدری در قســمت 
ســپس  اســت.  سیتوپلاســمی  حجــم  کاهــش  و  میانــی 

اســپرماتوزوآ در طــول فراینــد اســپرماتوژنز در مجــرای لولــۀ 
اسپرم ســاز آزاد می شــود. فصلــی بــودن، طــول عمــر بــاروری، 
کــه می توانند بر   نحــوۀ لقــاح و رقابــت اســپرم همــه عواملی انــد 

سازماندهی اسپرماتوژنز در داخل بیضه تأثیر بگذارند )6(.
کم تحرکــی هــر دو می توانــد بــر نابــاروری   فعالیــت بدنــی و 
 تأثیر مثبت یا منفی بگذارد )7(. فعالیت ورزشــی مداخله ای 
کم هزینــه و تقریبــاً عــاری از عــوارض جانبــی اســت. براســاس 
شــواهد مطالعاتــی تمرینــات ورزشــی در پیشــگیری و درمــان 
تغییــرات  و  بیضــه  ســاختاری  عملکــردی-  آســیب های 
یــا   )9( چاقــی   ،)8( ســن  از  ناشــی  اســپرمی  شــاخص های 
 )10( )Doxorubicin( مصــرف دارویــی مانند دوکسوروبیســین
ــده از  کنترل ش ــی  ــی تصادف کارآزمای ــن  ــج چندی ــد. نتای مؤثرن
بهبــود شــاخص های اســپرمی مــردان نابــارور در پــی فعالیــت 
ورزشــی مقاومتــی و هــوازی بــا شــدت های متوســط و بــالا 
حکایــت دارنــد )11-13(. بــا ایــن حــال برخــی پژوهش هــای 
کرده انــد  گــزارش  انجام گرفتــه بــا مدل هــای حیوانــی ســالم 
ــزان  ــدت می ــالا و طولانی م ــدت ب ــا ش ــی ب ــات ورزش ــه تمرین ک
 Outer dense fiber پروتئیــن  و  حرارتــی  شــوک   پروتئیــن 
کسایشــی را افزایــش  کاهــش و فشــار ا Protein 1 ی )ODF1( را 
کــه بــه شکســتگی DNA، مورفولوژی ناقص اســپرم،  می دهــد 
 اختلال هورمونی و پارامترهای منی منجر می شود )16-14(. 
 بــا ایــن حــال هنــوز اجماعی در مورد این تأثیــرات وجود ندارد 

.)17(
کــه علاقه منــدان زیــادی   نوعــی دیگــر از تمرینــات ورزشــی 
تمرینــات مقاومتــی  بیمــاران دارد،  و  در میــان ورزشــکاران 
گرچــه تمرینــات مقاومتــی از دیربــاز به عنــوان  اســت )18(. ا
 تمرینی برای توســعه و حفظ توان، اســتقامت، قدرت و تودۀ 
 عضلانــی )هیپرتروفــی( پذیرفتــه شــده اســت، رابطــۀ مفیــد آن 
 با عوامل ســلامتی و بیماری های مزمن مانند پرفشــارخونی، 
چاقــی )19، 20( و غیــره نیــز بســیار مــورد توجــه اســت )21(. 
بــرای حفــظ  فعالیتــی  و  ابــزار  به منزلــۀ  مقاومتــی  تمرینــات 
ســلامت دســتگاه اســکلتی- عضلانــی در طــول عمــر، توســط 
ــکا )ACSM( توصیــه شــده اســت  ــج پزشــکی ورزشــی آمری کال
تصادفــی  کارآزمایــی  و  تجربــی  پژوهش هــای  برخــی   .)22(
 کنترل شده، تأثیر تمرین مقاومتی بر درمان اختلال دستگاه 
 تولیدمثلی ناشی از استرپتوزوتوسین )دیابت القایی( )23( و 
کرده انــد. همان طورکــه ذکر شــد  گــزارش  مــردان نابــارور )11( را 
کاهــش ســطح تستوســترون ســرمی  مصــرف آســپرین ســبب 
کسایشــی بــا تأثیر   می شــود )24(. افزون بــر ایــن افزایش فشــار ا
روی DNA اســپرم، ســبب مــرگ ســلول های اســپرم می شــود 
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ــه مســئول اختــلال دســتگاه تولیــد مثــل ناشــی از آســپرین  ک
کــه  در جنــس نــر اســت، حــال آنکــه نشــان داده شــده اســت 
ــترون )23( ــش تستوس ــبب افزای ــم س ــی منظ ــن مقاومت  تمری
کسایشــی می شــود )11(. ممکن اســت تمرین  کاهش فشــار ا  و 
از طریــق ســازوکار مذکــور ســبب بهبــود اختــلال  مقاومتــی 
 دســتگاه تولیدمثل ناشــی از آســپرین در موش های صحرایی 
 بالــغ نــر شــود. با وجــود این تأثیــر تمرین مقاومتی بــر تغییرات 
ضدالتهــاب  داروهــای  از  ناشــی  تولیدمثلــی  دســتگاه 
 غیراستروئیدی مثل آسپرین از موضوعاتی است که اطلاعات 
ــۀ  ــا در زمین ــتر پژوهش ه ــود دارد و بیش ــارۀ آن وج ــی درب اندک
در  تولیدمثــل  دســتگاه  بــر  مقاومتــی  تمریــن  اثــر  بررســی 
داروهــای  یــا  چاقــی  دیابــت،  تحــت  صحرایــی  موش هــای 
 سرطانی است. ازاین رو برای اولین بار در پژوهش حاضر تأثیر 
تمریــن مقاومتــی بــه مــدت چهــار هفتــه بــر برگشــت و بازیافــت 
تغییــرات تستوســترون ســرمی، شــاخص های اســپرماتوژنز، 
 اســپرمیوژنز و پارامتــری اســپرمی ناشــی از مصــرف آســپرین بــا 
دوز نیمه مزمــن در موش هــای صحرایــی نــر بالغ بررســی شــد.

روش پژوهش

 نمونه های پژوهش: در این تحقیق 25 سر موش صحرایی 
گــرم، شــش هفته ای( از  بالــغ نــر نــژاد ویســتار )220 تــا 250 
دانشــگاه علــوم پزشــکی بقیــه الله )عــج( تهیــه و در آزمایشــگاه 
گانــه  جدا قفس هــای  در  شــاهد  دانشــگاه  حیوانــات 
 ساخته شــده از پلی اتیلــن شــفاف، در دمــای محیــط 23~
ــۀ  ــد و چرخ ــا 60 درص ــن 45 ت ــت بی ــانتی گراد، رطوب ــۀ س درج
نــور/ تاریکــی 12:12 ســاعت و بــا دسترســی آزادانــه بــه غــذا 
ــر اســاس   و آب نگهــداری شــدند. تمامــی مراحــل پژوهــش ب
 »اصول راهنمای مراقبت و اســتفاده از حیوانات تحقیقاتی« 
IR.SHAHED. کد کمیتۀ اخلاق دانشــگاه شــاهد با  مصوب 

REC.1398.125 انجام گرفت.
 پس از یک هفته، در دورۀ اول تحقیق )دورۀ مصرف دارو(،
کنترل تقســیم   گروه تجربی و   موش هــا به طــور تصادفــی به دو 
کنترل )n=10، یC( هیــچ درمانی دریافت نکردند  گــروه  شــدند. 
میلی گرم/کیلوگــرم   12/5 روزانــه   )AS=15( تجربــی  گــروه  و 
بــه  گاواژ  بــا  آمریــکا(  )ســیگما،  آســپرین  داروی  بــدن  وزن 
کردنــد  مــدت پنــج هفتــه )ویــاس و همــکاران، 2016( دریافــت 
گــروه  )25(. در پایــان هفتــۀ پنجــم، پنــج ســر مــوش از هــر 
به طــور تصادفــی قربانــی شــدند. ســپس نمونه هــای ســرم 
و بافــت برداشت شــده بــرای ارزیابــی بــه کار رفتنــد. ســپس 
به طــور   ،AS گــروه  موش هــای  از  باقی مانــده  موش هــای 

که هیچ   )NIی ،n=5( گــروه بــدون مداخلــۀ درمــان تصادفــی بــه 
 )RTی ،n=5( گــروه تمریــن ورزشــی  درمانــی دریافــت نکردنــد و 
گروه C نیز به عنوان   تقســیم شــدند. پنج موش باقی مانده از 

گرفتند. کنترل )CI( در دورۀ تمرین قرار  گروه 
گــروه به مدت   روش اجــرای پژوهــش: حیوانــات در ایــن 
گرفته  یــک هفتــه به منظــور آشناســازی در پاییــن نردبــان قــرار 
و بــا لمــس دم انگیــزه می گرفتنــد و بــه بــالا صعــود می کردنــد 
و ســپس در بــالای نردبــان داخــل خانــۀ شبیه سازی شــده 
بــه  مقاومتــی  تمریــن  اصلــی  برنامــۀ  اســتراحت می کردنــد. 
گرفــت. در هفتۀ  مــدت چهــار هفتــه و ســه روز در هفتــه انجام 
اول و روز اول تمریــن بــا 30 درصــد تــودۀ بدنــی، بــا 10 تکــرار و 
90 ثانیــه اســتراحت بیــن تکرارهــا آغــاز شــد. در روزهــای دوم و 
ســوم هفتۀ اول موش های صحرایی با 50 درصد تودۀ بدنی 
ــا 50 درصــد  ــد. جلســات تمریــن از هفتــۀ دوم ب کردن  تمریــن 
گــرم وزنــه بــه وزنــۀ  تــودۀ بدنــی شــروع شــد در هــر دو تکــرار 30 
کرد. کثر ظرفیت حمــل ادامه پیدا   قبلــی اضافــه شــد و تــا حدا
 نردبــان مــورد اســتفاده در ایــن پژوهش به انــدازۀ یک متر و با 
 شیب 80 درجه بود. گرم کردن و سرد کردن با دو تکرار با وزنۀ 
گرفــت.  گرمــی به ترتیــب در شــروع و انتهــای تمریــن انجــام   50
 این پروتکل برگرفته از تحقیق طالبی و صفرزاده با کمی تغییر 

اجرا شد )26(.
 روش های آزمایشگاهی: ارزیابی تستوسترون: در پایان 
مرحلۀ اول تحقیق و همچنین در پایان مرحلۀ دوم، موش ها 
کتامین داخل صفاقی   پس از یک شب ناشتایی با دوز بالای 
کیلوگــرم وزن بــدن( بی هوش شــدند و به طور   )100 میلی گــرم/ 
مستقیم از قلب خون گرفته شد. نمونه های سرم با دور 3000 
بــه مــدت 15 دقیقــه ســانتریفیوژ شــدند. ســطح تستوســترون 
متصــل  ایمونوســوربنت  ســنجش  کیــت  توســط   ســرم 
 به آنزیم ساندویچ )ELISA( ی)Cat No: 80550( با حساسیت 

= 0/029 نانوگرم در میلی لیتر و CV = 10 بررسی شد.
آسان کشــی،  از  پــس  بافت شناســی:  تجزیه وتحلیــل 
پوســت شــکم بــا اتانــول 70 درصــد اســتریل شــد و ســپس بــا 
 یــک بــرش در شــکم، بیضه هــا برداشــته شــدند. بیضــۀ ســمت 
گرفت و بــرای آنالیز  راســت داخــل بافــر فرمالیــن 10 درصــد قــرار 
هیســتومورفومتری اســتفاده شــد. بــر اســاس اســتانداردهای 
رایــج، روش تهیــۀ مقاطــع بافتــی شــامل مرحلــۀ پاســاژ بافــت 
)دهیدراتاســیون بــا الــکل 70، 80 و 90 درصــد، اشــباع بــا زایلن 
کــردن،  و پارافیــن بــا پردازشــگر بافــت )DS 9602(، مســدود 
چرخشــی  )میکروتــوم  میکرومتــر   7-5 ضخامــت  بــا  بــرش 
)DS4055( و در نهایــت رنگ آمیــزی هماتوکســیلین-ائوزین 
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گرفــت. )H&E( انجــام 
 ارزیابی شــاخص های اســپرماتوژنز و اســپرمیوژنز: مطالعۀ 
بررســی  شــامل  حاضــر  پژوهــش  در  بیضــه   مورفومتریکــی 
تعداد سلول های لیدیگ، اسپرماتوژنز و اسپرمیوژنز از طریق 
 Tubular DifferentiationIndex( لولــه ای  تمایــز  شــاخص 
 )SI: Spermiogenesis Index( شــاخص اســپرمیوژنز ،)TDI:ی

 .)27( بــود   )RI: Repopulation Index( تجمعــی  ضریــب 
ــاز  ــای اسپرم س ــد لوله ه ــامل درص ــه ای ش ــز لول ــاخص تمای ش
دارای بیــش از چهــار ردیــف ســلولی )TDI مثبــت( نســبت 
کمتــر از چهــار ردیــف ســلولی  بــه لوله هــای اسپرم ســاز دارای 
)TDI منفــی( بــود. در مــورد شــاخص SI نیــز درصــد لوله هــای 
اسپرم ســاز  لوله هــای  بــه  اســپرماتید  دارای  اسپرم ســاز 
درصــد  نیــز   RI مــورد  در  شــد.  لحــاظ  اســپرماتید  بــدون 
کامــلًا  هســته  بــا  تمایــز  )قابــل   B نــوع  اســپرماتوگونی های 
تیره رنــگ( بــه اســپرماتگونی های نــوع A )هســتۀ روشــن تر( 

محاســبه شــد.
اســپرم،  ارزیابــی  بــرای  اســپرم:  شــاخص های  ارزیابــی 
 اپی دیدیــم از بیضــه جــدا شــد. ســپس بافت هــا بــه ظرف های 
 )HTF(ی Human Tubal Fluid حــاوی یــک میلی لیتــر محیــط
منتقــل شــدند و بــا چهــار میلی گــرم در میلی لیتــر BSA ترکیــب 
کوچک خرد شــدند. برای شــنا  شــده و پــس از آن بــه قطعــات 
کــردن اســپرم در محیــط، اپیدیدیــم بــه مــدت 45 دقیقــه در 
دمــای 37 درجــۀ ســانتی گراد در CO2 انکوبــه شــد. ســپس 
 DNA شکســتگی  و  هســته  بلــوغ  تحــرک،  اســپرم،   تعــداد 
اســپرم ارزیابــی شــد. به طــور خلاصــه، از 10 میکرولیتــر نمونــه 
)vol sPermatozoa/15 vol water 1( 1:50 اســپرم رقیق شــده 
بــرای به دســت آوردن تعــداد اســپرم اســتفاده شــد. تعــداد 
گرفت. اسپرم بر اساس روش استاندارد slide Neobar انجام 
 برای ارزیابی تحرک اسپرم، از 10 میکرولیتر سوسپانسیون 
 اســپرم اســتفاده شــد و درصد اســپرماتوزوآی متحرک ارزیابی 
کریدیــن  شــد. بــرای ارزیابــی شکســتگی DNA از رنگ آمیــزی آ
-اورنج اســتفاده شــد. به طور خلاصه، یک قطره از نمونۀ هر 
)air-dried( گروه روی اســلاید آغشــته، در هوای خشک شده 
 و در متانول / استیک اسید ثابت شد )3: 1(. سپس اسلایدها 
کریدیــن  آ میلی لیتــر   3-2 محلــول  بــا  دقیقــه   10 مــدت  بــه 
اورنــج ) 0/19 میلی گــرم در میلی لیتــر در فســفات - ســیترات( 
ــدند.  ــی ش ــانس ارزیاب ــکوپ فلورس ــا میکروس ــزی و ب رنگ آمی
ــو  ــن بل ــزی آنیلی ــپرم، رنگ آمی ــتۀ اس ــوغ هس ــی بل ــرای ارزیاب ب
گرفــت. بــرای ایــن منظــور اســمیرهای خشک شــدۀ  انجــام 
گلوتارآلدئیــد 3 درصــد و به مدت 30 دقیقه   اســپرم در هــوا در 

آبــی رنگ آمیــزی شــدند. در  بــا 7 درصــد آنیلیــن  تثبیــت و 
بــه مــدت پنــج  مرحلــۀ بعــد، نمونه هــا توســط آنیلیــن بلــو 
 دقیقــه رنگ آمیــزی شــدند. پــس از شست وشــو بــا آب مقطــر،
 درصــد اســپرم های نابالــغ بــه بالغ تعیین شــد. در این بررســی 
ــپرم های  ــه اس ــغ ب ــتۀ نابال ــا هس ــپرم های ب ــداد اس ــبت تع نس
ــی  ــور ارزیاب ــن به منظ ــد. همچنی ــمارش ش ــغ ش ــتۀ بال ــا هس ب
ائوزین-نگروزیــن  آزمــون  از  اســپرم،  زیســت پذیری  قــدرت 
اســتفاده شــد. مقدار 20 میکرولیتر از نمونه اســپرم موردنظر، 
حــل  ائوزیــن  محلــول  از  میکرولیتــر   20 بــا  تمیــز  لام   روی 
شــده و پــس از 20 تــا 30 ثانیــه، 20 میکرولیتــر از محلــول رنگــی 
نگروزیــن بــه آن اضافــه شــد. پــس از تهیــۀ اســمیر از محلــول 
موردنظــر و خشــک شــدن لام هــا درصــد اســپرم های زنــده و 

اســپرم های مــرده بررســی شــد )28(.
به صــورت  کمــی  داده هــای  همــۀ  آمــاری:   تحلیــل 
بــرای  ارائــه شــدند.   P بــا معنــاداری 0/05<  Mean ± SD و 
بررســی توزیــع طبیعــی داده هــا از آزمــون شــاپیرو-ویلک و 
ــرف  ــۀ مص ــی در مرحل ــاوت بین گروه ــل تف ــرای تجزیه وتحلی ب
گروه هــای C و AS( از آزمــون t-test اســتفاده شــد.  دارو )بیــن 
 NIی ،C گروه هــای  در مرحلــۀ تمریــن بــرای مقایســۀ داده هــای 
 و RT از آزمون آنوای یکطرفه و برای مقایســۀ زوجی از آزمون 
ــزار  تعقیبــی توکــی اســتفاده شــد. تحلیل هــا در محیــط نرم اف

گرفــت. SPSS نســخۀ 24 انجــام 

نتایج

داده هــای توصیفــی شــامل میانگیــن و انحــراف معیــار وزن 
 )TBM( بــدن، وزن بیضــه، نســبت بیضــۀ چــپ بــه وزن بــدن

گروه هــای مــورد بررســی در جــدول 1 ارائــه شــده اســت.
ســطوح تستوســترون ســرم و تعــداد ســلول های لیدیــگ: 
ســطوح  کاهــش  ســبب  آســپرین  دارو،  مصــرف  دورۀ  در 
گــروه AS نســبت بــه  تستوســترون و تعــداد ســلول لیدیــگ در 
کاهــش همچنــان  گــروه C شــد )P>0/05( )جــدول 2( و ایــن 
گــروه CI وجــود  گــروه NI نســبت بــه   تــا پایــان دورۀ تمریــن در 
ــروه RT نشــان  گ ــی بررســی داده هــای   داشــت )P=0/03(، ول
کــه تمریــن برگشــت پذیری ایــن عوامــل به طــور معناداری  داد 
گروه NI افزایش یافته است )P=0/01( )جدول 3(. نسبت به 
مقاطــع  هیســتومورفومتری:  و  بافت شناســی  بررســی 
گــروه AS نشــان می دهــد مصــرف  بافتــی در بیضــۀ حیوانــات 
آســپرین ســبب تغییــرات بافتــی چشــمگیری از جملــه اِدم 
بافــت بینابینــی، افزایــش لوله هــای اسپرم ســاز غیرفعــال و 
اســت  شــده  اســپرماتوژنز  ردۀ  ســلول های  ازهم گســیختگی 
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گروه های مورد بررسی جدول 1. داده های توصیفی 

گروهدوره
وزن بدن )گرم(

وزن بیضه )گرم(
TBM

)درصد( نهاییاولیه

C )n=10(220 ± 28/28285 ± 15/361/27 ± 0/030/48 ± 0/01مصرف دارو

AS )n=15(220 ± 14/10267 ± 25/091/28 ± 0/010/49 ± 0/01

CI )n=5(285 ± 5/26360 ± 16/071/64 ± 0/070/46 ± 0/04

NI )n=5(296 ± 15/09385 ± 15/271/66 ± 0/060/43 ± 0/03تمرین

RT )n=5(310 ± 5375 ± 5/441/66 ± 0/020/51 ± 0/06
کنتــرل دوره تمریــن، NI: بــدون مداخلــه،  گــروه   :CI ،گــروه مصــرف دارو  :AS ،کنتــرل گــروه   :C.داده هــا بــا میانگیــن ± انحــراف معیــار ارائــه شــده اســت

گــروه تمریــن مقاومتــی. TBM: نســبت بیضــۀ چــپ بــه وزن بــدن  :RT

 )شکل 1(. در بررسی هیستومورفومتری نیز کاهش معناداری 
گروه AS نســبت به  در مقــدار TDI،ب SI و RI بافت هــای بیضــۀ 
 گــروه C مشــاهده شــد )جــدول 2(. همچنیــن تغییــرات بافتــی 
و هیســتومورفومتری پــس از پایــان دورۀ تمریــن همچنــان 
 RT ــروه گ ــی  ــع بافت ــی در مقاط ــت )P>0/001(، ول ــود داش  وج
 تمرین سبب بهبود ساختار بافتی، تسریع در برگشت پذیری 
 NI گروه  و افزایش معنادار در مقدار TDI، ب SI و RI نســبت به 

شد )P>0/001( )جدول 3(.
بررســی شــاخص های اســپرمی: در بررســی شــاخص های 
کــه آســپرین ســبب  اســپرمی دورۀ مصــرف دارو مشــاهده شــد 
کاهــش معنــادار در میــزان تعــداد، تحــرک، زیســت پذیری و 

 افزایــش معنــادار در میــزان شکســتگی DNA و اســپرم دارای 
 هستۀ نابالغ شده است )P>0/001( )جدول 2(. این تغییرات 
در تعــداد، بلــوغ، زیســت پذیری و شکســتگی DNA اســپرم 
داشــت  وجــود  همچنــان  نیــز  تمریــن  دورۀ  پایــان  از  پــس 
 RT گــروه  )P>0/001(، ولــی در بررســی شــاخص های اســپرمی 
کــه تمریــن میــزان تعــداد،  گــروه NI مشــاهده شــد  نســبت بــه 
بهبــود  را  اســپرم   DNA شکســتگی  و  زیســت پذیری  بلــوغ، 
بخشــیده اســت )P>0/001(. تغییــرات معنــاداری در میــزان 
 )P<0/07( نشــد  مشــاهده  گروه هــا  بیــن  اســپرم  تحــرک 

 .)3 )جــدول 

شکل 1. مقاطع بافتی از بیضه، رنگ آمیزی هماتوکسیلین -ائوزین )H&E(. بزرگ نمایی ×100

 SI منفی / شمارۀ 3: لولۀ منی ساز با شاخص TDI مثبت / شمارۀ 2: لولۀ منی ساز با شاخص TDI شمارۀ 1: لولۀ منی ساز با شاخص 

مثبت / شمارۀ 4: لولۀ منی ساز با شاخص SI منفی / شمارۀ 5: قطر لولۀ اسپرم ساز / شمارۀ 6: ارتفاع اپی تلیوم لولۀ اسپرم ساز / شمارۀ 

7: سلول های لیدیگپ

خسروی صدر و نصیریاثر تمرین مقاومتی بر بازیافت تولید مثلی ناشی از آسپرین
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بهار 1402/ دوره 16/ شماره 1نشریه فیزیولوژی ورزش و فعالیت بدنی

جدول 2. تأثیر ASA بر شاخص های سرمی، هیستومورفومتری و اسپرمی در دورۀ مصرف دارو

جدول 3. تأثیر تمرین بر تغییرات شاخص های سرمی، هیستومورفومتری و اسپرمی ناشی از مصرف ASA در دورۀ تمرین

CASp valuesگروه ها

0/03*0/17 ± 0/820/78 ± 1/94سطح تستوسترون )ng/mL(سرم

شاخص های 

هیستومورفومتری

)μm 50 0/03*2/25 ± 2/1111/25 ± 13/88سلول های لیدیگ )در دایره ای به شعاع

)%( TDI80/12 ± 1/9582/37 ± 2/32*0/001

)%( SI82/37 ± 2/3253 ± 2/07*0/001

)%( RI74 ± 5/8153 ± 2/07*0/001

0/001*2/25 ± 5/8160/55 ± 74/67تعداد )n ×106(شاخص های اسپرمی

0/001*2/24 ± 1/3352/73 ± 68/83تحرک )%(

0/001*2/22 ± 1/7868/82 ± 88/08زیست پذیری )%(

0/001*1/63 ± 2/1311/45 ± 4بلوغ هسته )%(

)%( DNA 0/001*2/61 ± 2/1914/64 ± 5/08شکستگی
ASA گروه مصرف  :AS ،کنترل گروه   :C ،داده ها با میانگین ± انحراف معیار ارائه شده است. *نشان دهندۀ تفاوت معناداری

CINIRTp valuesگروه ها

0/210/02 ± 1/26*0/48 ± 0/140/52 ± 1/25سطح تستوسترون )ng/mL(سرم

شاخص های 

هیستومورفومتری

سلول های لیدیگ

)μm 50 در دایره ای به شعاع(
12/33 ± 2/879/12 ± 1/29*10/42 ± 1/920/003

)%( TDI79/83 ± 1/8968/83 ± 4/06*79 ± 2/820/001

)%( SI80/33 ± 3/6060/58 ± 2/57*76/75 ± 2/17#0/001

)%( RI75/33 ± 5/1552/08 ± 2/64*77/92 ± 2/150/001

شاخص های 

اسپرمی

)n ×106( 4/210/001 ± 76/50*12/37 ± 4/3359/67 ± 74/58تعداد

3/150/07 ± 9/5165/17 ± 2/4661/75 ± 67/50تحرک )%(

2/990/001 ± 75/08*5/77 ± 7/9469/58 ± 82/92زیست پذیری )%(

1/690/001 ± 5/17*4/36 ± 1/6010/83 ± 5/75بلوغ هسته )%(

)%( DNA 1/310/001 ± 4/50*4/28 ± 1/568/83 ± 3/42شکستگی
ــروه  گ  :RT ،ــه ــدون مداخل ــروه ب گ  :NI ،ــرل کنت ــروه  گ  :CI ،ــاداری ــاوت معن ــان دهندۀ تف ــده است.*نش ــه ش ــار ارائ ــراف معی ــن ± انح ــا میانگی ــا ب داده ه

ــی ــب تجمع ــپرمیوژنز ،RI: ضری ــاخص اس ــه ای ،SI: ش ــز لول ــاخص تمای ــن.TDI: ش تمری

بحث و نتیجه گیری

هــدف از تحقیــق حاضــر بررســی تأثیــر تمریــن مقاومتــی بــر 
 بهبــود تغییــرات در پارامترها و شــاخص های مهم تولیدمثلی 
در موش هــای صحرایــی نــر بالــغ تحــت درمــان بــا آســپرین 
ــا توجــه بــه بررســی مــا، ایــن پژوهــش اولیــن تحقیــق  بــود و ب
تولیدمثلــی  عوامــل  بــر  مقاومتــی  تمریــن  تأثیــر  زمینــۀ  در 
 موش هــای صحرایــی تحــت درمــان بــا آســپرین اســت. نتایــج 
 دورۀ مصــرف داروی پژوهــش حاضــر تأییدکننــدۀ ایــن بــود 

 کــه مصرف آســپرین بــا دوز 12/5 میلی گرم/کیلوگرم وزن بدن 
کاهــش میــزان تستوســترون،  در موش هــای صحرایــی ســبب 
شــاخص های  در  اختــلال  لیدیــگ،  ســلول های  تعــداد 
اســپرماتوژنز و اســپرمیوزنز و شــاخص های اســپرمی می شــود. 
که تمرین مقاومتی  در نتایج دورۀ تمرین مشــاهده شــد 
مقادیر تستوســترون و تعداد ســلول های لیدیگ را نسبت به 
 گــروه بــدون مداخلــۀ درمانــی افزایــش داده اســت، همچنیــن 
گروه بدون مداخله در حد معناداری   میزان تستوسترون در 
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کــه نشــان می دهــد بــا  کنتــرل و تمریــن بــود  گــروه  کمتــر از 
عوامــل  ایــن  مقادیــر  هنــوز  آســپرین  مصــرف  قطــع  وجــود 
همــکاران  و  بیاتیانــی  اســت.  برنگشــته  طبیعــی  حــد  بــه 
ســطوح  بــر  مقاومتــی  تمریــن  تأثیــر  تحقیقــی  در   )2022(
اســپرمی در  ســرمی هورمون هــای جنســی و شــاخص های 
کردنــد. برنامــۀ  موش هــای صحرایــی نــر ویســتار را بررســی 
گرفــت. نتایــج  تمریــن مقاومتــی بــه مــدت 10 هفتــه انجــام 
پژوهــش آن هــا همســو بــا یافته هــای پژوهــش حاضــر، نشــان 
اســپرم  شــاخص های  می توانــد  مقاومتــی  تمریــن  کــه  داد 
ــش  ــق افزای ــپرم را از طری ــرک اس ــپرم و تح ــداد اس ــه تع از جمل
نــر  صحرایــی  مــوش  در   LH و  تستوســترون  ســرمی  ســطح 
تحــت اشــعۀ ایکــس بهبــود بخشــد )29(. همچنیــن پرســتش 
ــرای  ــر تمریــن مقاومتــی ب و همــکاران )1395( در تحقیقــی اث
ســطح ســرمی تستوســترون ســرمی و شــاخص های اســپرمی 
ــغ ویســتار تحــت مصــرف داروی  در موش هــای صحرایــی بال
گــزارش آن هــا نیــز نشــان  کردنــد.  استرپتوزوتوســین را بررســی 
کــه تمریــن مقاومتــی از طریــق افزایــش ســطح ســرمی  داد 
و هورمون هــای جنســی LH و FSH موجــب  تستوســترون 
بهبــود شــاخص های اســپرم از جملــه تعــداد، قابلیــت حیــات 
ویســتار  بالــغ  صحرایــی  موش هــای  در  حرکــت  قابلیــت  و 
تحــت تزریــق استرپتوزوتوســین می شــود )30(. در پژوهــش 
دیگــری جانســون و همــکاران )2022( بــه بررســی اثــر مجــزا 
ســازگاری  بــر  مقاومتــی  و  اســتقامتی  تمریــن  همزمــان  و 
گــزارش  آن هــا  پرداختنــد.  نوجوانــان  و  کــودکان  هورمونــی 
کردنــد افزایــش تستوســترون در تمریــن مقاومتــی نســبت بــه 
اســتقامتی بیشــتر بــود )31(. ایــن یافته هــا و نتایــج پژوهــش 
کــه پاســخ تستوســترون تابعــی  حاضــر مؤیــد ایــن نکتــه اســت 

از شــدت و مــدت تمریــن اســت.
 ســازوکار افزایــش غلظــت ســطوح تستوســترون متعاقــب 
ولــی  اســت،  نشــده  مشــخص  به خوبــی  ورزشــی  فعالیــت 
بــر  ورزشــی  تمریــن  تأثیرگــذار  ســازوکارهای  پژوهشــگران 
افزایــش ســطوح تستوســترون را ناشــی از افزایــش در تحریــک 
گشــاد شــدن عــروق و افزایــش   ،)32( LH و تولیــد هورمــون
ســلول های  تعــداد  افزایــش   ،)33( بیضه هــا  خــون  جریــان 
بینابینــی  فضــای  در  آن  بــا  مرتبــط  آنزیم هــای  و  لیدیــگ 
بیضــه )34( و همچنیــن افزایــش فعالیــت ســمپاتیک ناشــی 
کرده انــد. به نظــر می رســد در پژوهــش  از تمریــن )35( ذکــر 
حاضــر بازیافــت تعــداد ســلول های لیدیــگ در موش هــای 
کــه تمریــن مقاومتــی انجــام  صحرایــی مصرف کننــدۀ آســپرین 
داده انــد، ســبب افزایــش تستوســترون ســرم شــده اســت. 

همچنیــن تمریــن مقاومتــی بــه مــدت چهــار هفتــه ســبب 
بهبــود شــاخص های اســپرماتوژنز و اســپرمیوژنز شــده و بــه 
کنتــرل رســانده اســت. بررســی شــاخص های  گــروه  ســطح 
ــود  ــبب بهب ــی س ــه تمریــن مقاومت ک ــان داد  ــز نش ــپرمی نی اس
از  ناشــی  کاهش یافتــۀ  اســپرم  زیســت پذیری  و  تعــداد  در 

کروماتیــن می شــود.  آســپرین و افزایــش بلــوغ هســتۀ 
گذشــته ارزیابــی تعــداد،  بــر اســاس نتایــج پژوهش هــای 
ــد  ــوژی )ریخت شناســی( و تحــرک به تنهایــی نمی توان مورفول
گویــای ســلامت اســپرمی و بــاروری مــردان باشــد، ازایــن رو 
ــاروری  ــه ناب ــوط ب بررســی DNA اســپرم در پژوهش هــای مرب
و اختــلال دســتگاه تولیــد مثــل اهمیــت زیــادی دارد )36(. 
کــه میــزان آســیب بــالا بــه  همچنیــن نشــان داده شــده اســت 
DNA اســپرم به رغــم لقــاح موفــق ممکــن اســت در دســتگاه 
صــورت  ایــن  در  کــه  نشــود  اصــلاح  تخمــک  ترمیم کننــدۀ 
کــرد )37(.  ســلول ها تــوان تشــکیل جنیــن را پیــدا نخواهنــد 
کــه تمریــن مقاومتــی ســبب  در پژوهــش حاضــر مشــاهده شــد 
بهبــود شکســتگی DNA اســپرمی ناشــی از داروی آســپرین 
کــه چهــار هفتــه  شــده اســت. همچنیــن یافته هــا نشــان داد 
صحرایــی  موش هــای  در  آســپرین  مصــرف  قطــع  از  پــس 
گــروه  بــا  اولیــه برگشــت و  بــه حالــت  میــزان تحــرک اســپرم 

کنتــرل و تمریــن تفــاوت معنــاداری نداشــت. 
تمریــن مقاومتــی به طــور مطلوبــی ســایتوکین های منــی 
 ،SOD( کسایشــی  )IL-1β،ی IL-6،ی IL-8 و TNF-α( و فشــار ا
کســاینده ها  ضدا و  کاهــش  را  8-ایزوپروســتان(  و   MDA
کاتــالاز( را افزایــش می دهــد و از ایــن طریــق ســبب  )SOD و 
 DNA یکپارچگــی  منــی،  مایــع  شــاخص های  در  بهبــود 
اســپرم و میــزان بــارداری در افــراد نابــارور می شــود )11(. در 
پژوهش هــای پیشــین، انــواع فعالیــت ورزشــی روی دســتگاه 
کــه ناشــی از عوامــل  نــر و اختــلالات آن  تولیدمثــل جنــس 
ــی  ــه به تازگ ــرای نمون ــت. ب ــده اس ــی ش ــت، بررس ــف اس مختل
صمدیــان و همــکاران )2019( در پژوهشــی بــه بررســی تأثیــر 
شــاخص های  بــر  متوســط  شــدت  بــا  اســتقامتی  تمریــن 
کروماتین  کیفیت، تحرک، آسیب  اســپرماتوژنز و اســپرمیوژنز، 
استرپتوزوتوســین  داروی  توســط  القاشــده  اســپرم   DNA و 
بــا شــدت  کــه فعالیــت ورزشــی  پرداختنــد و نشــان دادنــد 
کاهش دهد   متوســط می توانــد اختــلال در ایــن شــاخص ها را 
)28( بــا ایــن همــه برخــی پژوهشــگران ماننــد مانــا و همــکاران 
ــوع شــنای  کــه فعالیــت ورزشــی از ن ــد  کردن )2004( مشــاهده 
بــر  منفــی  تأثیــر  روز  در  ســاعت  ســه  مــدت  بــه  اســتقامتی 
کسایشــی بیضــه را افزایــش  اســپرماتوژنز دارد و میــزان فشــار ا

خسروی صدر و نصیریاثر تمرین مقاومتی بر بازیافت تولید مثلی ناشی از آسپرین
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 .)38( می دهــد 
هــدف  بــا   )2017( همــکاران  و  حاجــی زاده  یافته هــای 
،VO2max با شدت 70 تا 85 درصد HIIT بررسی تأثیر تمرین 
بــا  تداومــی  تمریــن  و  متوســط  شــدت  بــا  تداومــی  تمریــن 
کیفیــت مایــع منــی و شکســتگی  شــدت بــالا در ارتبــاط بــا 
 HIIT کــه تمرینــات DNA در مــردان ســالم نشــان می دهــد 
افزایــش  بــا  کسایشــی  ا و فشــار  التهابــی  کاهــش عوامــل  بــا 
کــه  گرفتنــد  تــوان بــاروری افــراد ارتبــاط دارد. آنهــا نتیجــه 
ــالا، متوســط  ــا شــدت ب ــوع مختلــف تمریــن تداومــی ب ســه ن
و تمریــن HIIT تأثیــر مطلوبــی بــر دســتگاه تولیدمثــل مــردان 
دارد )39(. پژوهشــگران مذکــور در پژوهشــی دیگــری، تأثیــر 
تمریــن مقاومتــی بــه مــدت 24 هفتــه بــر عملکــرد دســتگاه 
بــا  همســو  و  کردنــد  بررســی  را  نابــارور  مــردان  تولیدمثلــی 
کــه  نتیجــه رســیدند  ایــن  بــه  یافته هــای پژوهــش حاضــر، 
عملکــرد  و  تولیدمثلــی  نشــانگرهای  تمرینــات  نــوع  ایــن 
کسایشــی و  بــاروری مــردان را از طریــق ســازوکارهای فشــار ا
التهابــی در بیمــاران نابــارور بهبــود می بخشــد )11(. بــا ایــن 
کردنــد  گــزارش  همــه، مهمان دوســت و همــکاران )1398( 
تمرینــات  حجــم  در  نامناســب  افزایــش  اســت  ممکــن   کــه 
کاهش ســطوح ســرمی برخی هورمون های   مقاومتی موجب 
جنســی شــود. ازایــن رو ممکــن اســت بــه اختــلال در رونــد 
شــدت  و  دوره  زمــان  مــدت   .)40( بینجامــد  اســپرماتوژنز 
 تمرینات مقاومتی در بررسی پژوهش های مرتبط با دستگاه 

تولیدمثل بسیار حائز اهمیت است.
کــه  گرفــت  از یافته هــای پژوهــش حاضــر می تــوان نتیجــه 
تمریــن مقاومتــی بــه مــدت چهــار هفتــه می توانــد بــه بازیافــت 
بــا  درمــان  تحــت  صحرایــی  موش هــای  تولیدمثلــی  تــوان 
تأثیــر آن  افزایــش ترشــح تستوســترون و  از طریــق  آســپرین 
نتایــج،  بــه  توجــه  بــا  هرچنــد  کنــد.  کمــک  اســرم زایی  بــر 
شــاید ســازوکارهای دیگــری نیــز می توانــد در اثــر درمانــی و 
بازیافتــی تمریــن مقاومتــی بــر اختــلال دســتگاه تولیدمثــل 
کــه بــا توجــه بــه  جنــس نــر ناشــی از آســپرین تأثیــر بگــذارد 
محدودیت هــای ســنجش های آزمایشــگاهی، پژوهش هــای 
از  می رســد  به نظــر  و  اســت  نیــاز  زمینــه  ایــن  در  بیشــتری 
 نظــر تأثیــر بــر دســتگاه تولیدمثــل رویکــرد تمرینــی بهبــودی 

بخش، مناسب و ایمنی باشد. 
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