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 چکیده

در  ضله اسکلتیعرتبط با و تعدیل سطوح فاکتورهای رشد م تسلامت در میان زنان اس یکی از بزرگترین موانع چاقی مقدمه و هدف:

فته تمرین ه هشته اثر مقایس، مطالعه نیهدف از انجام ا سازی و کاهش توده چربی شود.عضلهتواند سبب بهبود می ،زنان میانسال چاق
 بود. انسالدر زنان می آیریزینو  IGF1-rمقاومتی و تمرینات تحریک الکتریکی عضلانی بر سطوح پروتئین 

شهر  زنان چاقا ر ژوهش حاضرپجامعۀ آماری آزمون با گروه کنترل بود. پس آزمون ـتجربی، پیشپژوهش حاضر از نوع نیمه روش کار:

، تمرین (نفر15)مقاومتی  ینگروه تمر 3 درکننده چاق نفر از افراد شرکت 45تعداد دادند.  سال تشکیل 50تا  40با دامنۀ سنیرشت 
 ژوهش شدند. پ انجام هآماد (نفر 15)و کنترل  (نفر 15) Electrical muscle stimulation (EMSتحریک الکتریکی عضلانی )

تینگ ک وسترن بلاها از تکنینبرای سنجش بیان پروتئیپرداختند.  به تمرینات ویژه هفته هشتهای تمرینی به مدت های گروهآزمودنی
 گیری شد. اندازهآوران بافت و ژن پاسارگاد شرکت فناستفاده و در آزمایشگاه هیستوژنیک 

رین مقاومتی و خله، هم تمعمال مداهفته تمرین، در بیان پروتئین آیریزین پس از اهشت  ز نتایج مطالعه حاضر نشان داد پس ا ها:یافته

عناداری بیشتر از گروه مطور به EMS، نسبت به گروه کنترل موجب افزایش بیان پروتئین آیرزین شده که اثر تمرین EMSهم تمرین 
روه نیز نسبت به گ EMSمتی و هم تمرین پس از اعمال مداخله، هم تمرین مقاو IGF-1در بیان پروتئین  (.p≤05/0)تمرین مقاومتی بود 

 گردیدند. IGF-1کنترل موجب افزایش بیان پروتئین 

شد ری مرتبط با هاروتئینبهبود سطوح پمؤثر در  یروشمقاومتی و تحریک الکتربکی عضلانی احتمالا تمرینات ورزشی  گیری:نتیجه

ر بها روتئینیان این پبتری در رنگحریک الکتریکی عضلات نقش پرت تمرین مداخله باشد. ضمن اینکه میانسالزنان عضله اسکلتی 
 عهده داشت.

 EMSتمرینات ، تمرین مقاومتی، IGF-1آیریزین،  ها:کلیدواژه

 مجله دانشگاه علوم پزشکی جیرفت

 1400 پاییز، 3، شماره 8دوره       
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 مقدمه

سلامت در میان زنان سراسر  یکی از بزرگترین موانع چاقی
سازمان بهداشت جهانی از افزایش سریع در میزان  .جهان است

در  .(1) کنداپیدمی چاقی یاد میله شیوع چاقی به منز
با  ارتباط چشمگیری چاقی و افزایش وزن تحرک،بزرگسالان کم

ی خون و مقاومت به خون، افزایش چرب گسترش پرفشاری
-قلبی هایکه جملگی عوامل خطرزای بیماری انسولین دارد

نوع سفید و و د بافت چربی در .(2) روندشمار میعروقی به
بخش عمده  نماینده ،بافت چربی سفید ای وجود دارد.قهوه

چربی بافت  چربی و منبع اصلی ذخیره انرژی است؛ از طرفی،
 خلاف چربی سفید، محلی برای تولید حرارت است بر ایقهوه

 شدهجفت بیان پروتئین علت ای به. بافت چربی قهوه(3)
Uncoupling Protein 1 (UCP1)  و افزایش تراکم

نقش گرمازایی )تبدیل انرژی شیمیایی به انرژی  میتوکندریایی،
  تبدیل بافت چربی سفید به  .(4 ،3) کندمی ایفا را حرارتی(

نهایت کاهش  ای و افزایش گرمازایی و انرژی مصرفی و درقهوه
هورمون آیریزین  .شودواسطه مایوکاین آیریزین انجام میوزن به

-FNDC5) )Fibronectin type III domainمحصول ژن 

containing protein 5 وسیلهاست که به  PGC-1αالقا می-

موجب  یابد،اثر تمرین افزایش میکه بر  PGC-1αشود. 
 دیگربر عملکرد  شودکهتحریک موادی از عضله اسکلتی می

  FNDC5یکی از مهمترین این مواد تأثیرگذار است. هابافت
 Insulin-like growth factor 1 . از طرف دیگر(6 ،5) است

receptor precursor (IGF-1)  پپتیدی یک هورمون پلی
فاکتور رشد شبه  رسپتورهای انسولینتواند به می که است

ها را شدت متصل شده و پیام رشد و تکثیر سلول انسولین
که  شودمحسوب مییک فاکتور تروپیک نیز  IGF-1 .بخشد

ون رشد را در ریزد و عمل هورمکبد، به خون میپس از تولید در
اساس  بر. (7) کندها تنظیم میو نوآرایی بافت توسعه بدن

 نقش مهمی در چاقی یا ساخت تودهIGF-1  سیستم شواهد،
و  IGF-1ادیر الاتر مقطوری که سطوح ب عضلانی دارد. به

قبیل  بـا عواملی از IGF-1اط اختلال تنظیم همچنین ارتب
سطوح  های قلبی عروقی وچاقی، فاکتورهای خطرزای بیماری

 . (8 ،7) استداده شدهانسولین در افراد چاق نشان
 تأثیرات مثبت تمرینات ورزشی منظم بر بافتاز جمله 

ها بخشی از . مایوکاین(9) ویژه عضلۀ اسکلتی است عضلانی به
هستند و نقش محوری  شبکۀ ارتباطی پیچیدة درون بدن

-اسکلتی و سایر بافت ین عضلۀ( بمتقابل ارتباط)  crosstalkدر

 .کنندپانکراس و غیره بازی می ها مانند بافت چربی، کبد،
و PGC-1α عنوان مایوکاین در پاسخ به بیان  آیریزین به

یابد و موجب تحریک بیان پروتئین افزایش می فعالیت ورزشی
 های چربی سفید و تغییر فنوتیپدر سلول UCP-1نشدهجفت

این . (10) شودمی ایبه بافت چربی قهوه بافت چربی سفید
-قهوه چربی  هایهای چربی سفید به سلولتغییر فنوتیپ سلول

انسولین، کاهش  ای و افزایش در گرمازایی به بهبود حساسیت
مطالعات  (.11) شودمی وزن بدن و بهبود تحمل گلوکز منجر

مترشحه از بافت عضلانی  اند که آیریزینمتعدد گزارش کرده
چه در محیط آزمایشگاه و چه  ،ناشی از تحریکات تمرین ورزشی

ای بافت چربی سفید به قهوهفنوتیپ  در محیط بدن سبب تغییر
تخریبی ناشی از بافت چربی سفید مانند  شود و تأثیراتمی

هایپرتروفی  .(12) رساندانسولین را به حداقل می مقاومت به
ویژه مسیرهای متابولیکی به دهد کهعضلانی هنگامی رخ می

خوبی  شود، بهسلول شروع می گلیکولیز که با انتقال گلوکز به
نتیجه سیگنالینگ انسولینی با افزایش  داشته باشند. درفعالیت 
IGF-1 اساس مطالعه  بر .(13)د یابمی بهبودCamporez  و

در گروه  تغییرات ایریزین با مایواستاتینهمکارانش مقایسه 
بیان در مطالعات تواند شایان توجه باشد. تمرین مقاومتی می

و  IGF-1 از طریق القای  زین در رشد عضلهیشده که ایر
 .(14) سرکوب مایواستاتین دخیل است

گیری اندازه پایه IGF-1سطوح در آن که ی نتایج تحقیقات
س از فعالیت ورزشی بلافاصله پIGF-1 کهدهد ، نشان میشده

که اثر  و همکاران Pekkalaدر مطالعه  .(15) یابدافزایش می
های مختلف ورزشی از قبیل تمرین هوازی با شدت کم، پروتکل

تمرین مقاومتی با شدت بالا و تمرین استقامتی طولانی مدت در 
افزایش ایریزین، مورد بررسی قرار گرفت، افزایش در بیان 
ایریزین از عضله اسکلتی فقط در ورزش حاد با شدت بالا 

های مکمل تمرینی، روش یکی از روش .(16)مشاهده شد 
باشد که در ( میEMSاستفاده از تحریک الکتریکی عضلانی )

شود و موجب فراخوانی حداکثری کنار تمرینات ارادی انجام می
تمرینات عنوان کردند که  مطالعاتشود. واحدهای عضلانی می

EMS می موجب افزایش توده عضلانی، کاهش درصد چربی-

این سبک تحقیقات حاکی از اثربخشی سایر همچین نتایج  .شود
 .(17) در افراد سالم و بیمار است تمرینات در بهبود عملکرد قلبی

 و تمرینات تحقیقات محدودی در زمینه تأثیر فعالیت مقاومتی
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EMS برIGF-1، در این  صورت گرفته است. در زنان میانسال
به عنوان . (7) استتحقیقات نتایج متناقضی نیز گزارش شده

نشان دادند که فعالیت مقاومتی و همکاران  Cassilhas مثال
سرم در مردان  IGF-1 موجب افزایش معناداری در میزان

کردند که  و همکاران گزارش Nindlاما . (18) شودسالمند می
در مردان  IGF-1 فعالیت مقاومتی تأثیر معناداری بر میزان تغییر

صورت جزئی به ها ممکن است به. تفاوت(19) سالمند ندارد
متابولیکی فعالیت ورزشی بستگی داشته باشد. شرایط نیازهای 

ثر و شدت تمرینات بر نتایج بسیار مؤ ها، نوعاجرای آزمایش
ریز های درونهای فردی و پاسخاست، البته وجود تفاوت

دهد را متفاوتی که بدن افراد نسبت به تمرین از خود بروز می
به وجود تناقض  . بنابراین با توجه(20)نیز باید مدنظر قرار داد 

در مطالعات پیشین و کمبود منابع در مورد اثر تمرینات تحریک 
الکتریکی عضلانی در فاکتورهای مرتبط با رشد عضلانی در 
زنان میانسال، این مطالعه با هدف مقایسه اثر هشت هفته 
تمرین مقاومتی و تمرینات تحریک الکتریکی عضلانی بر 

 .ر زنان میانسال انجام شدو آیریزین د IGF1-rسطوح پروتئین 

 کار روش
آزمون پس-نآزموتجربی، پیش پژوهش حاضر از نوع نیمه

زنان چاق را  با گروه کنترل بود. جامعۀ آماری پژوهش حاضر
دادند. در این سال تشکیل می 50تا  40با دامنۀ سنیشهر رشت 

نفر  50اساس فراخوان اولیه،  آزمودنی، برنفر  60پژوهش از بین 
نامه و تپس از تکمیل فرم رضای BMI≥30 غیرفعال با زن

در در دسترس انتخاب شدند.  صورت بهتندرستی  پرسشنامۀ
آزمون ادامه دادند. نفر آزمودنی مطالعه را تا پس 45نهایت تعداد 

 EMS، تمرین (نفر15)گروه تمرین مقاومتی  3 ها درآزمودنی
-آزمودنی پژوهش شدند. آمادة انجام (نفر 15)و کنترل  (نفر 15)

 به تمرینات ویژه هشت هفتههای تمرینی به مدت های گروه
 معیارهای ورود به پژوهش شامل نداشتن سابقۀ .پرداختند

ورزشی  محدودیت فیزیکی و مشکلات جسمی که از مداخلات
نداشتن سابقۀ  جلوگیری کند، نداشتن سابقۀ مصرف سیگار،

نامه، تامضای برگۀ رضایفعالیت ورزشی منظم قبل ازمطالعه، 
معیارهای خروج از  و 30بیشتر و مساوی  BMI دارا بودن

به ادامه دادن تمرین،  هامطالعه نیز شامل عدم تمایل آزمودنی
های تمرینی و برنامه ها، شرکت نامنظم درغیبت آزمودنی

کنندگان پس از ارزیابی اولیه، تمام شرکت. دیدگی بودآسیب

را امضا کردند، همچنین مجوز پزشک  آگاهانه برگۀ رضایت
 .تمرینات ورزشی صادرشد برای انجام

 های آنتروپومتریکگیریاندازه
 با قد با استفاده از متر نواری، وزن ،در پژوهش حاضر

فرمول  زابا استفاده BMI) ) ترازوی دیجیتالی، نمایۀ تودة بدنی
بدن  درصد چربیو  تقسیم بر مجذور قداساس کیلوگرم  بر وزن

ون و یجکسا قطهن وسیلۀ کالیپر و با استفاده از معادلۀ هفت به
( HC) دور لگن و (WC) دورکمر (Jackson Pollock) پولاک

( WHR) نبا استفاده از متر نواری منعطف، نسبت دورکمر به لگ
  شد. ریگیزهاندان بر دور لگ کمر تقسیم با استفاده از فرمول دور

 EMSبرنامه تمرینات مقاومتی با دستگاه 
ه قرار داشتند یک دور EMSافرادی که در گروه تجربی 

ه بای، که سه جلسه تمرین در هفته و هر جلسه هفته هشت
نظم با مدقیقه بود تحت نظر محقق به انجام کار  20مدت زمان 

تخاب پرداختند. زمان تمرین صبح روزهای فرد ان EMSدستگاه 
 نتخابم اکشد. بعد از اتصال تمامی پدها، در ابتدا شدت درجات 

ز گذشت شروع به تمرین نموده و بعد ا %70شد و با مستر کلی 
ذشت ز گمدت زمان پنج دقیقه شدت آن را زیاد و دوباره بعد ا

عدی نیز بقیقه د 5دقیقه شدت آن را زیادتر کرده و  5مدت زمان 
ت شد و بعد از آن شدهمین صورت شدت دستگاه زیادتر  به

 شت بهازگعنوان پالس بدستگاه به تدریج کمتر و پالس نهایی به
واسته شد خها شد. از آزمودنیدقیقه داده  2 حالت اولیه به مدت

اض در حالت انقباض عضلانی )حالت اسکوات با همراه انقب
نه داگاصورت جهر گروه عضلانی به بهبالاتنه( قرار بگیرند. 

اه هرگ ها خواسته شدو از آزمودنی پالس با شدت کم فرستاده
لع ا مطها و ویبره حاصله از آن شدند آزمونگر رمتوجه پالس

دنی رفت که آزمومی ها تا جایی بالاشدت پالس بعد .کنند
ی هاتحمل لازم را داشته باشد. این کار برای همه گروه

ه عضلانی تکرار گردید. سپس برنامه پروتکل تمرینی گرو
EMS به شانیز با هدف افزایش مقاومت عضلانی با تکرارهای م

ها یودنگروه تمرینی مقاومتی اجرا شد. لازم به ذکر است آزم
ام دقیقه از پالس هوازی با انج 5برای گرم شدن به مدت 

 . (21)حرکات ساده و ریتمیک نیز بهره بردند 

 برنامه تمرین مقاومتی 
که ای هفته هشتیک دوره  EMSاین گروه همانند گروه 
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دقیقه  50هفته و هر جلسه به مدت زمان  سه جلسه تمرین در
سالن پایگاه قهرمانی  ،بود به فعالیت پرداختند. محل تمرین

ورزشگاه عضدی رشت بود و زمان تمرین صبح روزهای زوج 
طور کل دارای مرحله  انتخاب شد. پروتکل تمرینی این گروه به

کردن بود و به تمرین اصلی در انتهای تمرین سرد کردن وگرم
این علت که از نظر فیزیولوژیکی، بدن به تمرینات یکنواخت 

ها اعمال گردید تا بار هر هفته بر آزمودنی کند، اضافهعادت می
 برسند.  1RM %85به 

  Western blot روشبه یتام سلول ینپروتئ استخراج
 ژبا ولتا SDS ابتدا الکتروفورز ژل بلاتانجام وسترن  یبرا

های پروتئینی با استفاده از دستگاه در ابتدا نمونه .شدانجام  90
شده با های استخراجپروتئینسانتریفیوژ از سرم جداسازی شدند. 

روش بردفورد مورد ارزیابی قرار گرفتند. سپس از هر نمونه 
میکرولیتر در آب مقطر برای  5/2پروتئین مورد بررسی، مقدار 

میکرولیتر حل شده و در ادامه به  600رسیدن به حجم نهایی 
میکرولیتر از معرف  400های استاندارد و تست تمام نمونه

 یبر رو ینیپروتئ هاینمونهاضافه شد.  Bio-Rad گیریاندازه
 یها. دستگاهشدند کیاساس اندازه تفک بر PAGE- SDS ژل

 بود و RAD BIOاز شرکت  کیتکن نیمورد استفاده در ا
به مدت  100 ژبا ولتا %10ژل  یشده بر روکیتفک یهانیپروتئ

 هب کرومتریم 45/0با منافذ  PVDFبه کاغذ  میساعت و ن کی
 یمنظور ابتدا مقدار نی. بدشدند منتقل و مرطوب وستهیصورت پ

بخش  دنیپس از بر و ختهیر زیظرف تم کیاز بافر انتقال در 
و  PVDFشد و داده  قرار در بافر قهیدق 10کننده ژل، متراکم

دو عدد  شدند.اندازه ژل برش دادههم قایدق یپد صاف نیچند
غشا و ژل ابتدا در بافر انتقال  نیطرف در یریاسفنج جهت قرارگ

ی شکل به یریقرارگ بیگردد. ترت سیتا کامل خ شدقرار داده 
 یکه غشا به سمت قطب مثبت و ژل به سمت قطب منف بود

اسفنج در  کیبه همراه  یبه تعداد مساو یصاف یباشد. کاغذها
قاب بالت  چیساندو تایقرار داده شده و نها ژل دو طرف غشا و

تا ارتفاع مناسب با  و در تانک بالت کهم شدند محکپلاستیکی 
در  نگیمرحله تانک وسترن بالت نی. در اگرفتند، قرار بافر پر شده

در پروسه  ان،یاز جر یناش یتا گرماگرفت قرار  خیاز  یمخزن
 بلاکرمحلول در  PVDFکاغذ سپس  نکند. جادیا یانتقال خلل
 .گرفتقرار  طیمح یدر دما کریش یساعت بر رو 2به مدت 

به  PVDFو در ادامه کاغذ  شدانجام  TBSTشست و شو با 
با رقت مناسب در  هیاول یباد یروز در آنتشبانه کیمدت 

انجام شد. سپس  TBST بعد از شست و شو .گرفتقرار  خچالی
با رقت مناسب به  هیثانو یبادیدر محلول آنت PVDF یغشا

ظهور  .گرفتاتاق قرار  یدما در کریش یساعت بر رو 2مدت 
صورت که ابتدا  نیبه ا شد.انجام  film Ray-X یباندها بر رو

کاغذ  یبر رو ECL تیاز دو محلول ک یبه نسبت مساو
PVDF 4داخل کاست قرار دارد به مدت پلاستیکی  که در کاور 

 یکاور بر رو یرو film Ray-X سپس .شد ختهیر قهیدق
در  قهیدق 4شد تا به مدت کاست بسته  بکاغذها گذاشته و در

در داخل محلول ظهور قرار  لمیف بماند. یمجاورت مواد باق
در محلول  لمیکه باندها ظاهر شوند و سپس ف یتا زمان گرفت

 .(22)شد  با آب مقطر شستشو لمیخر فآثبوت برده شده و در 

 یآمار تحلیل و یهتجز
 تفادهاسا ها و همگنی واریانس به ترتیب بتوزیع طبیعی داده

پس با ورد آزمون قرار گرفت. سویلک و لون م-از آزمون شاپیرو
ون آزمسیج پآزمون بر نتااستفاده از تحلیل کوواریانس، اثر پیش

 رارمهار شد تا اثر خالص هریک از مداخلات مورد بررسی ق
بی گیرد. در صورت مشاهده تفاوت معنادار از آزمون تعقی

 .شد ادهها استفاوت بین گروهبونفرونی برای تعیین جایگاه تف
رفته گدر نظر  > 05/0pتمام محاسبات  یبرا سطح معناداری نیز

 22ه نسخ SPSSافزار تمامی محاسبات با استفاده از نرم .شد
 اجرا شد.

 نتایج

 کننده در مطالعهمشخصات دموگرافیگ افراد شرکت
 در طالعهمتغیرهای مورد ممعیار  میانگین و انحراف 1جدول 

 دهد.های تمرین و کنترل را نشان میگروه
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 های تمرین و کنترلدر گروه متغیرهای مورد مطالعه استاندارد میانگین و انحرافبرآورد . 1جدول 

 گروه متغیر زمان میانگین انحراف استاندارد

 سن)سال(  45 54/2

 تمرین مقاومتی

شاخص توده  آزمونپیش 07/31 38/4
 آزمونپس 82/3 10/31 (2kg/mبدن)

نسبت دورکمر به لگن  آزمونپیش 89/0 07/0
 آزمونپس 81/0 03/0 متر()سانتی

 سن)سال(  40/42 57/3

 EMSتمرین

شاخص توده  آزمونپیش 60/34 57/3
 آزمونپس 44/3 76/34 (2kg/mبدن)

نسبت دورکمر به لگن  آزمونپیش 902/0 085/0
 آزمونپس 900/0 081/0 متر()سانتی

 سن)سال(  46 17/4

 کنترل  
شاخص توده  آزمونپیش 53/28 89/3

 آزمونپس 86/3 33/28 (2kg/mبدن)

نسبت دورکمر به لگن  آزمونپیش 851/0 086/0
 آزمونپس 852/0 084/0 متر()سانتی

 
 

های نتایج تغییرات بیان پروتئین آیریزین در گروه

 وسترن بلاتگانه با تکنیک سه
آمده از آزمـون تحلیـل کوواریـانس دست اساس نتایج به بر

آزمون اثر معناداری بر روند تغییـرات  شمشخص شد، مقادیر پی

 . ƞ090/0= ,p00/3=(F, =068/0)آیریزین زنان میانسال نـدارد 

آزمون، اخـتلاف معنـاداری بـین میـانگین پس از حذف اثر پیش

گانــه مشــاهده شــد هــای ســهبیــان پــروتئین آیریــزین درگــروه

(984/0=,ƞ 001/0> ,p17/1286=(F بر این اساس مشـخص .

آزمون، بین میانگین بیان پـروتئین پس از حذف اثر پیشکه شد 

شدن ها اختلاف معنادار وجود دارد. جهت مشخصآیریزین گروه

دهنـده میـزان آزمـون کـه نشـانهـا در پـسمنشاء تفاوت گروه

شده است، آزمون بونفرونی اجرا شـد. اثرگذاری مداخلات اعمال

نتایج آزمون تعقیبی نشان داد بیان پـروتئین آیریـزین در پایـان 

طـور معنـاداری کمتـر از گـروه دوره در گروه تمرین مقاومتی به

 >p)001/0(و بیشتر از گـروه کنتـرل  >p)EMS )001/0تمرین 

طـور نیـز بـه EMSبود. بیان پروتئین آیریزین در گروه تمـرین 

 . بـر ایـن اسـاس>p)001/0(ناداری بیشتر از گروه کنترل بودمع

، EMSپس از اعمال مداخله، هم تمرین مقاومتی و هم تمـرین 

نسبت به گروه کنترل موجب افزایش بیان پروتئین آیریزین شده 

طـور معنـاداری بیشـتر از گـروه تمـرین به EMSکه اثر تمرین 

تغییرات باندهای پروتئینی آیریـزین نیـز  (.1مقاومتی بود )شکل 

 قابل مشاهده است. 3در شکل 

 

ای هدر گروه IGF-1نتایج تغییرات بیان پروتئین 

 گانه با تکنیک وسترن بلاتسه
آمده از آزمون تحلیل کوواریانس دست اساس نتایج به بر

روند تغییرات  آزمون اثر معناداری برشمشخص شد، مقادیر پی
IGF-1  057/0)زنان میانسال ندارد=,ƞ 124/0 ,p=46/2=(F. 

آزمون اختلاف معناداری بین میانگین بیان پس از حذف اثر پیش
 ƞ,=959/0)گانه مشاهده شدههای سدرگروه IGF-1پروتئین 

001/0> ,p12/476=(F.  بر این اساس مشخص شد پس از
آزمون یا همان عامل کوواریت، بین میانگین حذف اثر پیش

ها اختلاف معنادار وجود دارد. جهت گروه IGF-1سطوح 
آزمون که نشان ها در پسشدن منشاء تفاوت گروهمشخص
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شده است، آزمون دهنده میزان اثرگذاری مداخلات اعمال
آزمون تعقیبی نشان داد بیان پروتئین بونفرونی اجرا شد. نتایج 

IGF-1 طور معناداری در پایان دوره در گروه تمرین مقاومتی به
و گروه کنترل >EMS )001/0 (pبیشتر از گروه تمرین 

)001/0(p<  بود. بیان پروتئینIGF-1  در گروه تمرینEMS 
بر  >p).001/0(طور معناداری بیشتر از گروه کنترل بود نیز به

این اساس پس از اعمال مداخله، هم تمرین مقاومتی و هم 
 ، نسبت به گروه کنترل موجب افزایش بیانEMSتمرین 
(. تغییرات باندهای پروتئینی 2گردیدند )شکل  IGF-1پروتئین 
IGF-1  نسبت بهGAPDH  قابل مشاهده است. 3نیز در شکل 
 

 
نه. گاسههای تغییرات بیان پروتئین آیریزین در گروه .1شکل 

وت ه تفاشاننشانه تفاوت معنادار نسبت به گروه تمرین مقاومتی. * ن†
راف انح واساس میانگین  معنادار نسبت به گروه کنترل. اطلاعات بر

 است.استاندارد گزارش شده

 
گانه. های سهدر گروه IGF-1تغییرات بیان پروتئین . 2شکل 

تمرین مقاومتی. * نشانه تفاوت نشانه تفاوت معنادار نسبت به گروه †
معنادار نسبت به گروه کنترل. اطلاعات براساس میانگین و انحراف 

 است.استاندارد گزارش شده

 

 
 

و ایریزین در  IGF-1باندهای تغییرات بیان پروتئین  .3شکل 

 GAPDHگانه نسبت به های سهگروه

 بحث
هفته تمرین، در  هشتنتایج مطالعه حاضر نشان داد پس از 

بیان پروتئین آیریزین پس از اعمال مداخله، هم تمرین مقاومتی 
، نسبت به گروه کنترل موجب کاهش بیان EMSو هم تمرین 

طور معناداری به EMSپروتئین آیریزین شده که اثر تمرین 
پس  IGF-1بیشتر از گروه تمرین مقاومتی بود. در بیان پروتئین 

نیز  EMSمرین مقاومتی و هم تمرین از اعمال مداخله، هم ت
 IGF-1نسبت به گروه کنترل موجب افزایش بیان پروتئین 

با توجه به اینکه در تحقیق حاضر تحریک الکتریکی  گردیدند.
توان گفت این عضلانی در کنار تمرینات ارادی انجام شد می

تمرینات از طریق فراخوان حداکثری واحدهای حرکتی عضلات 
شود. با توجه به سازگاری منحصر به فرد میسبب ایجاد یک 

ثر بر قدرت عضلانی که هایپرتروفی عضلانی از عوامل مؤاین
 است. mTORرسانی مولکولی است که در ارتباط با مسیر پیام

و  هاسایر تمرین به همراهEMS  ثیر دستگاهأتدر مطالعاتی که 
ها یافته است.انجام شدهمحدودیت کالری بر ترکیب بدن زنان 

توده چربی و درصد  EMS کار با دستگاه که نشان داد در گروه
. کاهش یافتصورت معناداری ها بهآزمودنیچربی بدن 

داری در توده اها تفاوت معنبین گروههمچنین گزارش کردند 
خالص بدن، توده چربی، درصد چربی بدن، نسبت دور کمر به 

یج این . که نتالگن شاخص توده بدن و وزن بدن دیده شد
. در مطالعه (24 ،23) مطالعات با مطالعه حاضر همسو است

که اثر ترتیب تمرین موازی به همراه  نژاد و همکاراندرخشان
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بر عملکرد جسمانی زنان سالمند را بررسی  EMSتمرینات 
ها حاکی از این بود که بیشترین میزان قدرت کردند یافته

عضلانی بالاتنه در گروه تمرین مقاومتی هوازی به همراه 
EMS تمرین چرخشی به همراه ،EMS  و تمرین چرخشی

ها حاکی از این بود مشاهده شد. همچنین دیگر نتایج مطالعه آن
صورت  بهEMS که گروه تمرین مقاومتی هوازی به همراه 

بیشتر  EMSبت به گروه تمرین چرخشی بدون معناداری نس
بود. اگرچه در این مطالعه به فاکتورهای بیوشیمیایی مطالعه 

در افزایش قدرت  EMSاما اثربخشی تمرینات  ،حاضر اشاره نشد
های عضلانی که یکی از اثرات این نوع تمرین نسبت به تمرین

لعه . در مطا(17)است بود را هدف قرار داده EMSبدون دخالت 
های با انجام تمرین حاد مقاومتی در موش رئیسی و همکاران
های تاثیرگذار و مرتبط سرمی آیریزین و ژن صحرایی، پروتئین

با فعالیت آیریزین بررسی شد. در این مطالعه افزایش سطوح 
 UCP1و  FNDC5پروتئینی آیریزین پلاسما و سطوح ژنی 

مسو با نتایج پس از انجام تمرین مقاومتی مشاهده شد که ه
اثر  مقایسهبه  . خسرونیانفر و همکاران(25)مطالعه حاضر است 

 بر سطح سرمی و ترکیبی هوازی مقاومتی، دوره تمرینات یک
 رد .پرداختند در زنان چاق C گرواکنش پروتئین و ایریزین
 ورزشی فعالیت نشان دادکه مطالعه آنهاهای یافته مجموع
 و کار با وزنه با ضربان قلب ذخیره %75تا  %55ت شد با هوازی

 برای محرکی احتمالا تکرار بیشینه یک %75تا  %55ت شد
مانند  هاییترشح مایوکاین است و از طریق ترشح آیریزین

نقش  دهندهنشان نتیجه شد این CRP باعث کاهش آیریزین،
که همسو با نتایج مطالعه حاضر  باشدمی آیریزین التهابی ضد

 هشتنشان داد  رشیدی و همکارانتحقیق  نتایج. (26)است 
داری بر با بار کم و بار زیاد تأثیر معنی هفته تمرین مقاومتی

 ،با توجه به نتایج ندارد.IGFBP-3  و IGF-1تستوسترون، 
باعث افزایش بیشتری در  مشخص شد تمرین با بار کم

هرچند این تغییرات  ها شده،آزمودنی IGF-1تستوسترون و 
 Ribeiro .باشدو با مطالعه حاضر همسو نمی (7) ار نیستدمعنی

 %80 هفته تمرین مقاومتی در هشتنشان دادند  شو همکاران
سالمند  زنانIGF-1 تکرار بیشینه، تأثیری بر تستوسترون و  یک

 این علاوه برکه مخالف نتایج مطالعه حاضر است.  (27) ندارد
Hofmann معناداری در  و همکاران تغییر IGF-1  زنان سالمند

که مخالف  (28) گزارش نکردند ماه تمرین مقاومتی ششبعد از 
درحالی که عملکرد عضلانی بهبود ؛ نتایج مطالعه حاضر است

 ا، تمرین مقاومتی بشو همکاران Soهمچنین در تحقیق  .یافت
هفته، سبب بهبود آمادگی جسمانی مردان و  12مدت به کششی 

تفاوت  (.29) تغییری نکردIGF-1 که حالیسالمند شد، در  زنان
زمان تمرین  تحقیقات در مواردی مانند نوع برنامه تمرینی، مدت

دیگر دلایل  تواند ازگیری، میها و دقت وسایل اندازهو یا روش
 . عدم همخوانی نتایج باشد

 گیرییجهنت

مجموع نتایج تحقیق حاضر نشان داد که تمرینات  در
 یروشمقاومتی و تحریک الکتریکی عضلانی احتمالا ورزشی 

و آیریزین که  IGF1-rهای بهبود سطوح پروتئینمؤثر در 
باشد. ضمن می میانسال است، زنانمرتبط با رشد عضله اسکلتی 

تحریک الکتریکی عضلات نقش پررنگتری  تمرین مداخله اینکه
شود می ادبنابراین پیشنه ها بر عهده داشت.در بیان این پروتئین

تروفی عضلانی ناشی از این نوع تمرین برای پیشگیری از آ از
 زنانبرای ارتقای سطح عملکرد جسمانی  افزایش سن و نیز

های تحقیق حاضر محدودیت در یکی از محدودیتاستفاده شود. 
فضای تمرین و استفاده از حجم نمونه پایین بود. همچنین در 

بیماری  استفاده شد که هیچ سالم از زنان میانسالتحقیق حاضر 
نداشتند. با توجه به اینکه با افزایش سن احتمال  یحاد یا مزمن

های مزمن و در طبقات پیرتر ضعف عضلانی و بیشتر بیماری
ات است، ممکن است نتایج تحقیق حاضر قابل تعمیم به طبق

کهنسال نباشند که از  و پیرتر مانند سالمندان میانسال
 حاضر است. های تحقیقمحدودیت

 تشکر و قدردانی

ژی ولومقاله حاضر برگرفته از رساله دکتری در رشته فیزی
 میورزشی مصوب گروه فیزیولوژی ورزشی دانشگاه آزاد اسلا

ر این دکننده وسیله از همه افراد شرکتبدین است.رشت واحد 
 اریمطالعه و اساتید گرانقدری که در اجرای طرح به ما ی

 قتۀ اخلااین مطالعه توسط کمییم. نمایسپاسگزاری میرساندند 
 با کد آزاد اسلامی واحد رشتدر پژوهش دانشگاه 

IR.IAU.RASHT.REC.1399.021  رسید.به تصویب 
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Abstract 

Introduction: Obesity is one of the biggest health barriers among women and modulating the levels of 

skeletal muscle-related growth factors in obese middle-aged women can improve muscle hypertrophy and 

reduces fat mass. The aim of this study was the comparison of the effect of eight weeks resistance training 

and electromyostimulation training on IGF1-r and irisin protein levels in middle-aged women. 

Material and Methods: The present study was a semi-experimental, pretest-posttest with a control group. 

The population of the present study Were formed by obese women in Rasht with an age range of 40 to 50 

years. A total of 45 obese subjects in 3 groups of resistance training (n=15), electromyostimulation 

training (EMS) (n=15) and control (n=15) were prepared for the study. The subjects of the training groups 

did special exercises for 8 weeks. Western blotting technique was used to measure the expression of 

proteins and was measured in the histogenic laboratory of Fanavaran Pasargad. 

Results: The results of the present study showed that after eight weeks of training, in the expression of 

irisin protein after intervention, both resistance training and EMS training increased the expression of 

irisin protein compared to the control group, which was significantly higherin EMS training (p≤0.05). In 

the expression of IGF-1 protein after the intervention, both resistance training and EMS training increased 

the expression of IGF-1 protein compared to the control group. 

Conclusion: Resistance exercise training and electromyostimulation training may be an effective way to 

improve protein levels associated with skeletal muscle growth in middle-aged women. In addition, the 

intervention of electromyostimulation training played a more colorful role in the expression of these 

proteins.  

Keywords: Irisin, IGF-1, Resistance training, EMS training 
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