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 ده یچك
 

ی بر این مدل تمرین اثرشدت با محدودیت جریان خون بر سارکوپنی، هدف: علیرغم تأثیر مثبت ترکیب تمرین استقامتی کم
چنان نامشخص است. این مطالعه به تأثیر این مداخله بر ساختار و عملکرد سیستم قلبی عروقی در سیستم قلبی عروقی هم

 .پردازدهای مسن میموش

های محدودیت جریان خون اندام(، CTL) شم -های کنترلویستار به گروهنژاد نر  بزرگ آزمایشگاهیهای موشها: روشمواد و 
تقسیم شدند. پارامترهای  (BFR+Ex) همراه با ورزش BFR و (Ex) هفته تمرین روی تردمیل 01تمرین با -، شم(BFR) عقبی

های دخیل در سیستم ردوکس، آپوپتوز و بیان برخی از پروتئین و ،گیری شدهای طبیعی و آسیب دیده اندازهقلب عملکردی
 .بازساختاری قلب مورد ارزیابی قرار گرفت

انقباض قلب را بهبود  ،داری کاهشطور معنیرا به LVEDP مقاومت قلب را در برابر آسیب میوکارد افزایش، BFR+Exها: یافته
(10/1P<شاخص تاو ،) ،BAX نسبت وBAX  به BCL2  نسبت  چنینهموMDA به TAC کنترل کاهش داد   را در مقایسه با گروه
(10/1P<). BFR+Ex طور معنیبه( 10/1داری سطح کلوتوP<و )PGC1-α  (10/1P<قلب را افزایش )، داری در باعث افزایش معنی

آئورت گردید. افزایش  ATR2به  ATR1کاهش نسبت گیرنده  درنهایت باعث در قلب و آئورت و AT1R بیان (،APJ) گیرنده آپلین
مشاهده شد. سطح  BFR+Ex ها در گروهطول مویرگ-ها، شاخص هیپرتروفی بطن و تراکمتوده بطن چپ و میوسیت

مدیا  -افزایش یافت. الاستین کلاژن و ضخامت انتیما BFR+Ex ها در گروههای آن mRNAو kdr و VEGF ،Flt-1هایپروتئین
 .بازیابی شد BFR+Ex آئورت نزولی در گروه

تواند عملکرد قلب و مقاومت در برابر آسیب را تا حدی از طریق می BFRخفیف تا متوسط با  گیری: تمرینات استقامتینتیجه
های سازی ساختار آئورت در موشو جوان PGC1-α زایی، بهبود آپوپتوز، بازگرداندن تعادل ردوکس، افزایش بیان کلوتو وبهبود رگ
 بخشد.پیر بهبود 

 

 یشدت، محدودیت جریان خون، عملکرد قلب، ساختار آئورت، پیر: تمرین استقامتی کمهای کلیدیهواژ
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Rejuvenation effect of blood flow restriction along with low-

intensity exercise training on the aged cardiovascular system 
 

Siyavash Joukar (Ph.D)1,2,3, Vida Naderi-Boldaji (Ph.D)4, Alireza Raji-Amirhasani (Ph.D)1,3, Mohammad- Abbas 

Bejeshk (M.Sc)2,3, Naser Mahdavi (M.Sc)3 
1- Physiology Research Center, Institute of Basic and Clinical Physiology Sciences, Kerman University of Medical Sciences, Kerman, Iran  

2- Cardiovascular Research Center, Institute of Basic and Clinical Physiology Sciences, Kerman University of Medical Sciences, Kerman, Iran  

3-Department of Physiology and pharmacology, Kerman University of Medical Sciences, Kerman, Iran 
4- Anesthesiology and Critical Care Research Center, Shiraz, University of Medical Sciences, Shiraz, Iran 

 

 
 

Introduction: Despite the positive effect of the combination of low-intensity endurance training with blood flow 

restriction on sarcopenia, the safety of this training model on the cardiovascular system remains uncertain. This study 

evaluate the effects of this intervention on the structure and function of the cardiovascular system in aged rats 
Methods and Materials: Male old Wistar rats were divided into control-sham (CTL), hind limbs blood flow 

restriction (BFR), sham-operated plus 10 weeks treadmill exercise training (Ex), and BFR plus exercise (BFR + Ex) 

groups. Cardiac functioning parameters were measured in normal and injured heart, and expression of some proteins 

involved in redox system, apoptosis and heart remodeling were assessed. 
Results: BFR + Ex increased the resistance of heart to myocardial injury and significantly decreased LVEDP level, 

improved heart cardiac contractility (P<0.01), and reduced Tau index and both BAX and BAX to BCL2 ratio (P<0.05), 

as well MDA to TAC ratio (P<0.05, compared to the CTL group). Also, BFR+Ex significantly increased the level of 

klotho (P<0.05), PGC1-α (P<0.001) proteins, apelin receptor (APJ), and expression of AT1R in heart and aorta. Ex 

also decreased the ATR1/ATR2 in aorta. A significant increase in volumes of left ventricle and myocytes, ventricular 

hypertrophy index and capillaries length-density were observed in BFR+Ex group. The level of VEGF, Flt-1, kdr 

proteins and their mRNAs increased in the BFR+Ex group. The elastin-collagen and the intima-media thickness of 

descending aorta were recovered in BFR+Ex group.  
Conclusion: Mild to moderate endurance training plus BFR can improve heart performance and resistance to 

injury in aging rats, in part through promoting angiogenesis, ameliorating apoptosis, restoring redox balance, 

enhancing klotho and PGC1-α expression, and rejuvenating the structure of the aorta. 
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