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 اتين، پروفايل ليپيديتمرين قدرتي، آيريزين، ميواست:واژگان كليدي
23/12/95:ـ پذيرش مقاله17/12/95:ـ دريافت اصلاحيه2/11/95: دريافت مقاله

 مقدمه

فعاليت ورزشي منظم اثرات مفيد بسياري براي بـدن دارد

توان به نقـش آن در تعـادل انـرژي، بهبـود كه از آن جمله مي

و كنتـرل چـاقي، اضـافه  تركيب بدن، اثرات آن بـر پيشـگيري

و هم و بهبود بسياري از بيمـاري وزن هـا چنين در پيشگيري

ــوع  ــه ديابـــت نـ ــاري2از جملـ ــي، بيمـ وو اي قلبـ ــي عروقـ

از چربـي قهـوه هـاي بافـت1.كردليپيدمي اشاره ديس اي يكـي

توانـد در پاسـخ بـه كـه مـي هسـتند انواع بافت چربي در بدن 

و بسـياري از ايـن اثـرات مطلـوب شـوند فعاليت بدني توليـد 

از خصوصـيات منحصـر2،3.كنندگري عاليت بدني را واسطهف

و ميـزان به فرد اين بافت مي توان به تعداد زيـاد ميتوكنـدري

. كـرد اشـاره) 1i)UPC1زياد پـروتئين غيـر جفـت شـونده 

i - Uncoupling protein 1 

و دارددر غشـاي داخلـي ميتوكنـدري قـرار UPC1پروتئين 

از سـويي. شـود مـي موجب اتلاف انرژي به صورت حـرارت

و غالـب در ايـن بافـت چربي ها به عنوان منبع سوختي اوليـه

هـاي سـازي پـروتئين زيـرا هـم در فعـال. شـوند محسوب مي

UPC1 و هم به عنوان منبع سوختي عمده جهـت نقش داشته

توليد اين بافت در پاسـخ بـه4.شوند توليد حرارت استفاده مي

فعاليت بدني توسط عوامل متعددي كنترل مي شود كـه از آن 

ميجمل 5.كردها اشاره توان به نقش ميوكاينه

هاي مترشحه از عضـله اسـكلتي آيريزين يكي از ميوكاين

و ترشح آن وابسته بـه فعاليـت است ورزشـي هـاي كه توليد

مي است اي شـدن بافـت چربـي سـفيد توانـد موجـب قهـوهو

 هـاي با اين حال ترشح آيريزين در پاسخ بـه فعاليـت6،7.شود

شــواهد موجــود. دت هنــوز مــبهم اســتورزشــي طــولاني مــ

د ن ـقـدرتي مـي توان هاي كه تمرين هستندگر اين موضوع بيان
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و انسـان بـا ايـن6،8،دنشـو موجب ترشح آيريـزين در مـوش

درتيقـ هـاي مطالعـاتي نيـز بيـان شـده كـه تمـرين وجود در

يا حتي ممكـن اسـت موجـب تاثيري بر ترشح آيريزين ندارند

شوميزان كاهش 9-11.دنترشح آن

دريميواستاتين، ميوكايني ديگر است كه به طـور غالـب

حـاكي از آن اسـتها گزارش. شود عضله اسكلتي ترشح مي

كه ميواستاتين ممكن است بتوانـد در تنظـيم ترشـح آيريـزين 

ــد  ــته باش ــش داش ــده12.نق ــاره ش ــلاوه اش ــه ع ــه اســت ب ك

اي شـدن بافـت چربـي سـفيد، ميواستاتين با ممانعت از قهـوه 

هـاي اسـتفاده از چربـيو انـرژي تنظيمي را در اتـلاف نقشي

ــه خــوني ــع عنــوان ب ــرژي منب ــد ان ــا مــي كن ــين هــم 13.ايف چن

و گليسـريد تري ليپاز بيان كاهش موجبميواستاتين احتمالا 

ها، هورمون، دو آنزيم درگير در هضم چربيبه حساس ليپاز

 رود كـه انتظار مـي رو، اينازو شودمي چربي هاي در سلول

شـواهد 14.باشـد دخيـل هـا چربـي متابوليسم تنظيم بتواند در

ورزشي قدرتي در كـاهش هاي كه تمرين كنندميموجود بيان 

بــا ايــن حــال تمــامي 15،16.ميــزان ميواســتاتين مــوثر هســتند

 17،18.كنند مطالعات از اين نتايج پيروي نمي

دو از جهتــي، در پــژوهش هــاي متعــددي بــه ارتبــاط ايــن

بـه19-21.هـاي ليپيـدي اشـاره شـده اسـت پروفايلميوكاين با 

ميها علاوه گزارش قدرتي نيز هاي دهد كه انجام تمرين نشان

رو 22.دنهاي خون مفيـد باشـ تواند در نتظيم چربي مي از ايـن

توان انتظار داشت كه ايـن دو ميوكـاين بتواننـد در تنظـيم مي

و هـاي چربي خون ناشـي از تمـرين   قـدرتي دخالـت داشـته

با. موجب تعديل آن شوند لذا بررسي ارتباط اين دو ميوكاين

در قـدرتي مـي هاي هاي خون در پاسخ به تمرين چربي توانـد

بـا ايـن حـال، بررسـي. يافتن پاسخ به اين پرسش كمـك كنـد 

نون ايـن آن اسـت كـه تـاكي دهنـده هاي موجود نشان پيشينه

در؛تقدرتي بررسي نشده اسـ هاي ارتباط در پاسخ به تمرين

 هـاي هفته تمرين8نتيجه هدف از پژوهش حاضر بررسي اثر

و چربـي هـاي قدرتي بر ميزان سرمي آيريـزين، ميواسـتاتين

و هم  چنين بررسي ارتبـاط ايـن دو ميوكـاين بـا ميـزان خون

. قدرتي بود هاي هاي خون در پاسخ به تمرين چربي

و روش ها مواد

ي بـا محـدوده زنـان در اين پژوهش نيمه تجربـي كـه در

هاي منتخب شهر يكي از دانشكدهدر سال93/24±39/3سني

در20رشــت انجــام شــد، تعــداد  نفــر داوطلــب بــه صــورت

شركت كنندگان پژوهش در يك سـال. دسترس انتخاب شدند

و  گذشته در هيچ فعاليـت ورزشـي منظمـي شـركت نداشـتند

از.بودنـدنعروقـيو متـابوليكي يـا قلبـي هـا بيماريمبتلا به 

شد آزمودني و نوع غذاي مصـرفي خـود ها خواسته تا ميزان

و در صورتي كه بـيشي را در طول دوره تمرين تغيير ندهند

از4از  ا، ه ـخطر. شـدندمي مطالعه خارججلسه غيبت داشتند،

و مراحل انجام مطالعه، به صورت شفاهي توضيح داده  مزايا

بر. شد ازيها ارا دنيبه آزموكتبي نامه رضايت،اين علاوه و ه

ايـن. كننـد ها خواسته شد تـا ضـمن مطالعـه، آن را امضـانآ

پژوهش به تاييد كميتـه اخـلاق دانشـگاه آزاد اسـلامي واحـد 

و IR.IAU.RASHT.REC.1395.3رشت با شماره  رسـيد

چنـــين در مركـــز كارآزمـــايي بـــاليني ايـــران بـــا كـــد هـــم

IRCT2016123125449N2 نيز ثبت شده است.

قـدرتي هـاي هفتـه تمـرين8تمرينـي شـاملايهـ پروتكل

 گـرم دقيقه10(اي دقيقه65ي اي سه جلسه نظارت شده، هفته

 بـا،)كـردن سـرد دقيقـه5و قـدرتي تمرين دقيقه50 كردن،

با تاكيد(ست4تا3درصد يك تكرار بيشينه،75تا65 شدت

فو12تا8،)بر سه ست 60تـا30اصـل اسـتراحتي تكرار، با

ستثان و يه بين و جابـه جـايي3تا2ها دقيقـه بـين حركـات

 هـاي دسـتگاه توسـط هـا بـا سـرعت متوسـط بـود كـه وزنـه 

و مطابق با توصيهي وزنهو سازي بدن دانشكده طـبي آزاد

 پـرس حركـت9 شاملها تمرين 23.ورزش امريكا انجام شدند

 جلـو پشـت ران، ران، لـت، جلـو پا، كـراس اوور، پرس سينه،

3در هفته اول شـاملها تمرين. بود كرانچو بازو پشت بازو،

درصد يك تكـرار65و55،60تكراره با شدت10تا8ست

و سـوم بـود) i)1RMبيشينه . به ترتيب در جلسات اول، دوم

درصد يك تكرار بيشينه70تا65در طول هفته دوم شدت به

12تـا10تكرارها بـه4و3هاي در طول هفته. افزايش يافت

70بـا شـدتها تمرينبعد در دو هفته. عدد در هر ست رسيد

و در دو هفته آخـر10تا8، با 1RMدرصد75تا 10تكرار

شد12تا . تكرار در هر ست انجام

و يـك تكـرار بيشـينه اندازه از پـيش،گيـري تركيـب بـدن

قد. شروع دوره تمريني طي دو روز مجزا در صبح انجام شد

و قـد سـنج سـكا ودنيو وزن آزم سـاخت iiها توسط تـرازو

و يك ميلـي  گيـري متـر انـدازه آلمان به ترتيب با دقت يك گرم

از تقسـيم وزن بـر مجـذور قـد BMIبـراي محاسـبه. شدند

ــتفاده  ــداس ــر. ش ــكدور كم ــه در باري ــرين ناحي وي ت ــر كم

ــدازه ــه عضــلات ان ــرين ناحي ــري دور لگــن در برجســته ت گي

 
i -One Repetition Maximum (1RM) 
ii - Seca 
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سiگلوتئال و بـا تقسـيم دور كمـر بـه دور WHRپسانجام

.لگن محاسبه شد

گيري يك تكرار بيشينه پس از يك جلسـه به منظور اندازه

و اطمينـان از انجـام  آشنايي اوليـه بـا نحـوه انجـام حركـات

50 معادلاي وزنهبارا تكرار10تا6ها صحيح آن، آزمودني

مانجـا تخميني به منظور گرم كـردن بيشينه تكراريك درصد

 جهـت. شـد شـروع آزمـون اسـتراحت دقيقـه2ازپس. دادند

 كـه شـد خواستهها آزمودنياز بيشينه تكراريك گيري اندازه

 تـا بيشـينه تكـرار يـك درصد80 معادلاي وزنهبارا حركت

 بــراي درســت تكرارهــاي تعــدادو دهنــد انجــام ممكــن جــاي

. شـد گرفتـه نظردر تكرار10تا7 بيشينه، تكراريك ارزيابي

 ميـزان ايـناز بيشـتر يـا كمتـر تكرارها تعدادكه صورتي در

 آزمـون هـا وزنـه تغييربا ريكاوري، دقيقه5تا3ازپس بود،

 تكرارهـاي تعـداد بـه دسـتيابي منظوربه 24.شد تكرار دوباره

 بـار4تـا1 بـين بيشينه، تكراريك محاسبه براي قبول مورد

 مراحل بين مكث آزمون، اجراي حيندر. گرفت صورت تلاش

بههم. نبود مجاز كانسنتريكو اسنتريك  روايـي منظور چنين

 حركتي كامل دامنهازكهشد خواستهها آزمودنياز تكرارها،

 برزيسكي فرمولاز استفادهبا 1RMميزان 25.نمايند استفاده

و تحـرك بـي بزرگسـالاندر فرمول اين روايي.شد محاسبه

 24.است شده تاييد تحرك كم
 26يك تكرار بيشينه= ميزان بار)0278/1-028/0× تكرار(

و گيري از اندازه پيشساعت48نمونه خون 24هاي اوليه

 7:30-9تمرينـي در ســاعتي سـاعت پـس از آخـرين جلسـه

و در روزهــاي12صــبح، پــس از 12تــا5ســاعت ناشــتايي

خو ميلي10. مرحله فوليكولار چرخه قاعدگي گرفته شد ن ليتر

از از وريد بازويي جمـع و پـس لختـه شـدن در محـيط آوري

و بـا10آزمايشگاه، براي جداسـازي سـرم، بـه مـدت  دقيقـه

شد 3000سرعت  از. دور در دقيقه سانترفيوژ سپس بخشـي

و ميواستاتين در دماي  -28سرم به منظور ارزيابي آيريزين

و با استفاده از مـابقي سـرم ميـزا درجه سانتي ن گراد ذخيره

ــدازه چربــي ــه. گيــري شــد هــاي خــون ان ــابي نمون هــاي ارزي

سـاخت ii 902بيوشيميايي با دستگاه تمام اتوماتيك هيتـاچي 

و تـري. ژاپن انجام شد گليسـريد بـه روش ميـزان كلسـترول

و ميـزان  فتومتريك توسط كيت پارس آزمون ساخت ايـران

 ivو ليپوپروتئين كم چگال iii )(HDL-Cليپوپروتئين پر چگال

i -Gluteal 
ii - Hitachi  
iii - High-density lipoproteins 
iv - Low-density lipoproteins 

)LDL-C (ــتم ــت بيوسيس ــط كي و توس ــي ــه روش آنزيم vب

گيـري حساسـيت انـدازه. گيـري شـدند ساخت اسپانيا انـدازه

،3/0به ترتيـب HDL-Cو LDL-Cگليسريد، كلسترول، تري

ميـزان سـرمي. بـود ليتـر در صـد ميلـي گرم ميلي2و6/1،1

و ميواستاتين با استفاده از كيت الايزا زل بـايو جـي  آيريزين

اچام  ميكروگـرم02/0ساخت آلمان به ترتيب بـا دقـتviبي

و بر ميلي و نتايج در طول نانو گرم بر ليتر اندازه2ليتر گيري

شد 450موج  . نانومتر خوانده

-توسـط آزمـون كلمـوگراف طبيعيي در محدودهها داده

جهت ارزيابي تغييرات بـين گروهـي. اسميرنف ارزيابي شدند

يكدر طبيعيهاي داده با تنظيم viiطرفهپس آزمون، آنكوواي

و بـراي ارزيـابي پيش آزمـون بـه عنـوان عامـل مداخلـه  گـر

به منظور. تغييرات درون گروهي تي همبسته به كار برده شد

و  و درون گروهـي آيريــزين بررسـي تغييـرات بــين گروهـي

ــون  ــب از آزم ــه ترتي ــتاتين ب و ميواس ــي ــومن ويتن ــاي ي ه

چنـين ارتبـاط بـين متغيرهـايمهـ. ويلكاكسون اسـتفاده شـد 

هـا تحليـل داده. پژوهش توسط آزمون اسـپيرمن تعيـين شـد 

ــرم ــزار توســط ن ــي22نســخه SPSSاف داري در ســطح معن

05/0p<انجام گرفت.

ها يافته

توزيع طبيعيي دهنده اسميرنف نشان-آزمون كلموگراف

و  تمامي متغيرهاي تركيب بدن، يـك تكـرار بيشـينه پـرس پـا

و عدم توزيع طبيعي هورمونها چربي وي خون هاي آيريزين

در طرفـه آزمون آنكـوواي يـك. ميواستاتين در دو گروه بود

دار بـين گروهـي عدم تفاوت معنـيي دهنده نشان،پس آزمون

و يك تكـرار بيشـينه  . پـرس پـا بـودي متغيرهاي تركيب بدن

ــم ــون ه ــين آزم ــيtچن ــاوت درون گروه ــدم تف ــته ع همبس

بـا ايـن حـال،).<05/0p(يب بدن را نشـان داد متغيرهاي ترك

پـرس پـاي بررسي تغييرات درون گروهي يك تكرار بيشـينه 

ارزيابي).>05/0p(حاكي از افزايش آن در گروه تمريني بود 

و يـك تكـرار بيشـينه ويژگي دري هاي تركيب بـدن پـرس پـا

.ارايه شده است1جدول 

v - Biosystem 
vi - ZellBio GmbH 
vii - Univariat 
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و نتايتوصيف ويژگي آزمودني-1 جدول و يك تكرار بيشينه ها و بين گروهي متغيرهاي تركيب بدن ج تغييرات درون گروهي
و شاهد=10تعداد در گروه تمرين(پرس پا )نفر6= نفر

 پس آزمون پيش آزمون گروه متغير
داري درون معني

 گروهي

 داري بين گروهيمعني

 پس آزمون پيش آزمون

)سال(سن
--60/24±45/2 قدرتي

--
--44/26±18/4دشاه

)متر سانتي(قد
-- 56/160±96/5 قدرتي

--
-- 81/161±45/2 شاهد

)كيلوگرم(وزن
54/6088/0±21/6000/8±16/9 قدرتي

90/087/0
20/6167/0±03/6167/7±67/7 شاهد

BMI )كيلوگرم بر متر مربع(
42/2383/0±45/2370/2±83/2 قدرتي

90/097/0
38/2350/0±28/2362/2±62/2 شاهد

)متر سانتي(دور كمر
80/7179/0±90/7151/3±04/4 قدرتي

19/013/0
50/7400/1±50/7479/2±01/3 شاهد

)متر سانتي(دور لگن
07/9686/0±00/9663/5±84/5 قدرتي

33/038/0
20/0 08/100±83/9974/9±78/9 شاهد

WHR )نسبت(
74/068/0±74/003/0±03/0 قدرتي

97/099/0
74/065/0±75/005/0±05/0 شاهد

)كيلوگرم(يك تكرار بيشينه پرس پا
001/0*14/78±79/6168/19±07/21 قدرتي

95/010/0
50/6453/0±12/6307/14±01/15 شاهد

BMI    :بدن؛يي توده نمايهWHR :،و پس آزمون در همان گروه دار بين اختلاف معني*دور كمر به دور لگن )>05/0P(پيش

دار ميزان حاكي از تفاوت معني طرفهآزمون آنكوواي يك

ــري و كلســترول، ت ــود HDL-C گليســريد ــين دو گــروه ب ب

)05/0p<.(داري در ميـزان با اين حال تفاوت معنـيLDL-C 

چنـين تغييـرات هـم).<05/0p(بين دو گـروه مشـاهده نشـد

در كـاهش معنـيي دهنـده وهي نشاندرون گر دار كلسـترول

و افزايش معني گليسريد در گروه شاهد دار تري گروه تمريني

داري با اين حال، ساير متغيرها تفـاوت معنـي).>05/0p(بود 

نتـايج ارزيـابي).<05/0p(ها نشـان ندادنـد را دردرون گروه

چ و درون گروهي 2هـاي خـون در جـدول ربـي تغييرات بين

.ايه شده استار

و بين گروهي چربي هايtنتايج آزمون-2 جدول و آنكوواي يك راهه به منظور ارزيابي تغييرات درون گروهي خون همبسته
و شاهد10=تعداد در گروه تمرين( ) نفر6= نفر

 متغير

 تغييرات بين گروهي تغييرات درون گروهي انحراف معيار±ميانگين

 داري معنيTونپس آزم پيش آزمون گروه
ميانگين آزمون لون

 مجذورات
 داري معني

Fداري معني 

كلسترول

در گرم ميلي(

)ليتر دسي

02/0*79/2 20/182±82/44 80/194±94/41 قدرتي

03/217/053/2881 †00/0
05/0-29/2 33/183±42/35 00/168±51/36 شاهد

گليسريد تري

در گرم ميلي(

)ليتر دسي

12/128/0 10/113±86/73 40/126±45/75 قدرتي

30/059/007/5855 †03/0
03/0*-45/2 44/141±93/65 22/118±29/74 شاهد

LDL-C
در گرم ميلي(

)ليتر دسي

41/0-84/0 50/110±41/39 50/103±84/32 قدرتي
01/091/091/435 44/0

05/0-25/2 00/102±22/8216/34±29/26 شاهد

HDL-C
در گرم ميلي(

)ليتر دسي

08/0-30/4296/1±80/4023/3±20/2 قدرتي
19/900/071/26†01/0

55/4006/207/0±66/4104/3±24/4 شاهد

LDL-C :ليپوپروتئين كم چگال؛HDL-C :،گ اختلاف معني* ليپوپروتئين پرچگال و پس آزمون در همان با با تمرين دار بين گروه اختلاف معني†،)>05/0P(روه دار بين پيش و شاهد در پس آزمون قدرتي

)>05/0P(گر حذف اثر پيش آزمون به عنوان عامل مداخله

و ميواستاتين پـس ارزيابي تغييرات بين گروهي آيريزين

و پــس آزمــون حــاكي از تفــاوت  از محاســبه اخــتلاف پــيش

ــي ــت معن ــي)>05/0p(اتين دار ميواس ــاوت معن ــدم تف دارو ع

ــود  ــاهد ب و ش ــي ــروه تمرين ــين دو گ ــزين ب ).<05/0p(آيري

افزايشي دهنده چنين بررسي تغييرات درون گروهي نشان هم

و كـاهش معنـي معني دار ميـزان دار آيريزين در گروه شـاهد

(>05/0p(ميواستاتين سرم در گروه تمريني بود  ).3جدول)
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آ-3دولج و نتايج وU من ويتنيزمون ويلكاكسون و بين گروهي آيريزين به منظور ارزيابي تغييرات دورن گروهي
)نفر6=نفر، گروه شاهد10=گروه تمريني(ميواستاتين 

 گروه متغير
 تغييرات بين گروهي تغييرات درون گروهي انحراف معيار±ميانگين

 داري معنيZ داري معنيZ پس آزمون پيش آزمون

 يريزينآ

)ليتر ميليبر ميكروگرم(

76/0-72/630/0±10/660/5±83/3 قدرتي
51/1-13/0

03/0*-36/509/2±20/535/5±95/4 شاهد

)نانوگرم بر ليتر(ميواستاتين
00/0*-80/2 30/622±64/586 98/976±16/849 قدرتي

02/3-†00/0
44/0-77/0 11/543±64/510 10/585±13/520 شاهد

و پس آزمون در همان گروه اختلاف معني* و شاهد در پس آزمون اختلاف معني†،)>05/0P(دار بين پيش )>05/0P(دار بين گروه قدرتي

و ميواسـتاتين سـرم بـا بررسي ارتباط ميـزان آيريـزين

و LDL-Cهاي خون شامل كلسترول، تـري گليسـريد، چربي

HDL-C را ون گروه قـدرتي ارتبـاط معنـي در پس آزم داري

(<05/0p(نشان نداد  ).4جدول)

و ميواستاتين پس از يك دوره-4جدول نتايج آزمون اسپيرمن به منظور ارزيابي همبستگي مقادير چربي خون با آيريزين
)نفر10=تعداد(تمرين قدرتي 

 ميواستاتين آيريزين

rمعني داري rمعني داري 

24/024/039/013/0 كلسترول

09/039/015/033/0 تري گليسريد

LDL 27/022/035/015/0

HDL15/033/011/037/0

LDL-C : ليپوپروتئين كم چگال؛HDL-C :ليپوپروتئين پرچگال 

دار مثبت بالايي بين ميزان سرمي با اين حال ارتباط معني

م  و ميواستاتين، پـس از تمـرين قـدرتي شـاهده شـد آيريزين

)05/0p<) ).1نمودار)

از-1مودارن و ميواستاتين پس  هفته تمرين قدرتي8ارتباط ميزان سرمي آيريزين

)ليتر ميكروگرم بر ميلي(آيريزين

ين
تات

س
وا

مي
)

تر
لي

بر
رم

وگ
نان

(

��/	=r		�/	=P
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 بحث

 هـاي هش حاضر بررسي اثر يك دوره تمرينهدف از پژو

و قدرتي بر ميزان سرمي هورمون هاي آيريزين، ميواسـتاتين

خو ها با چربي ارتباط آن . تمـرين بـود بـدون زنـاندرنهاي

قدرتي بر متغيرهاي هاي تايج نشان داد كه هشت هفته تمرينن

با اين حـال، در خصـوص قـدرت. تركيب بدن تاثيري نداشت

ميك  داري آن را در گـروه تمرينـي عنـي تكرار بيشنه، افزايش

ميـزان آيريـزين سـرم در گـروه تمرينـي تغييـر. موجب شـد 

. ان آن در گروه شاهد افزايش يافتداري نداشت، اما ميز معني

توانـد موجـب افـزايش بيان شده است كه فعاليت ورزشي مي

در عضله اسكلتي شـود كـهFNDC5iتوليد پروتئيني به نام 

 27.گـردد شكسته شدن اين پروتئين منجربه توليد آيريزين مي

كـه اسـت هـا نشـان داده شـده اي بـر روي مـوش در مطالعه

6.شـود موجب افزايش توليـد آيريـزين تواند تمرين قدرتي مي

در همين مطالعه اشاره شده است كه تمرين قـدرتي در زنـان

با ايـن حـال. نيز با افزايش ميزان آيريزين سرمي همراه است

هـاي سـالمند انجـام شـد، كه اين مطالعه در نمونه به دليل آن

در. كـرد تـوان نتـايج آن را بـا پـژوهش حاضـر مقايسـه نمي

كه تمرين قدرتي با شـدت بـالا است بيان شده پژوهشي ديگر

و با ايـن حـال  نيز با افزايش ميزان آيريزين سرم همراه است

كه تمرين قدرتي با شدت كم، است شده بياندر همين مطالعه 

اكثريـت8.داري نـدارد بر ميـزان آيريـزين سـرم تـاثير معنـي 

حـاكي از هاي موجود مشابه با نتايج پژوهش حاضـر پيشينه

قـدرتي تـاثيري بـر ميـزان هـاي مطلب هستند كـه تمـرين اين

د كه بتوان دليـل عـدمرس به نظر مي9-11.آيريزين سرم ندارد

بـر ميـزان آيريـزين را ناشـي از بـي كفـايتي هـا تاثير تمـرين

در. توليدي دانست FNDC5هاي پروتئين زيرا در پژوهشـي

 انسان بيان شده است كه بـا وجـود افـزايش توليـد پـروتئين 

ها به دليل درصد از اين پروتئين99ناشي از فعاليت ورزشي،

بـه عـلاوه اشـاره 28.نداشتن طول كافي، فاقد عملكـرد هسـتند 

و انسولين  شده كه مقادير آيريزين مترشحه با سطوح گلوكز

بـه نحـوي كـه افـزايش ميـزان آيريـزين بـا. در ارتباط اسـت 

و اخـتلال در عملك ـ رد انسـولين افزايش ميزان قند خون ناشتا

و از آنجـايي كـه تمـرين قـدرتي مـنظم موجـب 29همراه است

و انسولين بنـابراين 30،شـود مـي بهبود ميزان قند خون ناشتا

قـدرتي شـاهد هـاين انتظار داشت كه در نتيجه تمرينتوا مي

 
i - Fibronectin type III domain containing 5 (FNDC5) 

چنين كيـت مـوردهم. كاهش ميزان آيريزين در گردش باشيم

ــز از عــوام8و زمــان خــونگيري 31اســتفاده ــه ني لي هســتند ك

از. توانند نتايج به دسـت آمـده را تحـت تـاثير قـرار دهنـد مي

تـوان بـا سويي، افزايش ميزان آيريزين در گروه شاهد را مي

زيـرا اشـاره شـده اسـت كـه. مرتبط دانستHDL-C كاهش 

بر مستقيمي بازخورد موجب است ممكن HDL-Cكم سطوح

32.كرد تحريكرا آيريزين ترشحرو اينازو شدهها ميوسيت

در اين پژوهش ميزان ميواستاتين در گروه تمرين كاهش

داري را نشان داد كه موجب اختلاف بـارز آن بـا گـروه معني

گزارش شده كه ميواستاتين موجب مهـار عملكـرد. شاهد شد

و از ايــن رو هــايپرتروفي شــود هــا مــيو تلفيــق ميوبلاســت

آ. كند عضلاني را مهار مي نجـايي كـه تمـرين با اين وجـود از

رود قدرتي با هايپرتروفي عضلاني همراه است، لذا انتظار مي

كه در نتيجـه تمـرين قـدرتي، ميـزان ميواسـتاتين در گـردش 

د1.كاهش يابد نيـز بـه هـار سـاير مطالعـه همسو با نتـايج مـا

قدرتي اشاره هاي ميواستاتين در گردش پس از تمرين كاهش

در 16،33.شده است پژوهشـي در زنـان سـالمند با ايـن وجـود

قـدرتي تـاثيري بـر هـاي سال اشاره شد كه تمـرين65بالاي 

كه اين پاسخ را مـي تـوان 34.ندميزان ميواستاتين سرم نداشت

و تغييـرات در بيـان ژن ميواسـتاتين مـرتبط بـا  به سالمندي

چنـين افـزايش قـدرت يـك تكـرار هـم 35.سالمندي نسـبت داد 

اسـت بتوانـد بـه عنـوان بيشينه پـژوهش حاضـر نيـز ممكـن 

و بيـان نشانه كننـده كـاهشي افزايش حجـم تـوده عضـلاني

. ميزان ميواستاتين در گردش باشد

ميــزان دهــد مــي، مطالعــه حاضــر نشــانعــلاوه بــر ايــن

ساير. كاهش يافتدار به طور معنيكلسترول در گروه تمرين 

داري را در گـروه تمرينـي هاي ليپيـدي تفـاوت معنـيلپروفاي

 دار در گـــروه شـــاهد نيـــز افـــزايش معنـــي.ن ندادنـــدنشـــا

شد تري بسزايي قدرتي سهم هاي تمرين. گليسريد سرم رويت

 هـا با اين حال، اين تمـرين. كنندمينرا در انرژي مصرفي ايفا 

توانند با حفظ توده عضلاني، افزايش متابوليسم استراحتي مي

ان هــا در بهبــود ميــز چنــين افــزايش متابوليســم چربــيو هــم

كـه احتمـالا ايـن امـر موجـب 22هاي خون موثر باشـند چربي

از سـويي، بـه. شـد رول در گروه تمرينـي كاهش ميزان كلست

گليسريد در گروه شاهد با تغيير رسد كه افزايش تري نظر مي

در ايـن پـژوهش. در رژيم غذايي افراد ارتبـاط داشـته باشـد 

امـا توصيه شد كه حفظ رژيـم غـذايي روزمـره ادامـه يابـد، 

.كنترل دقيقي بر روي آن انجام نگرفت
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هاي موجود، اين مطالعه بـراي با توجه به بررسي پيشينه

اولين بار به بررسي ارتباط ميـان آيريـزين وميواسـتاتين در 

ــي  ــا چرب ــا گــردش ب ــه ســازگاري ب هــاي خــون در پاســخ ب

هـاي بـر اسـاس يافتـه. مقـاومتي پرداختـه اسـت هـاي تمرين

و ميواستاتين سرم پژوهش، ارتباط معني داري ميان آيريزين

هـاي در بررسـي پـژوهش. هاي خون وجود نداشـت با چربي

داري ميــان هــاي مـا ارتبــاط معنـي انسـاني، بـر خــلاف يافتـه 

ــي  ــا چرب ــزين در گــردش ب هــاي خــوني گــزارش شــده آيري

ــا ايــن وجــود19،20.اســت آنهــ،ب ــه يچ يــك از هــا در پاســخ ب

بو هاي تمرين در. دنـد قدرتي ارزيابي نشـده ترشـح آيريـزين

تواند موجب افزايش توليـد پـروتئين پاسخ به فعاليت بدني مي

UCP-1 در. در بافت چربي سفيد شود افزايش ايـن پـروتئين

اي همـراه بافت چربي سفيد، با تبديل آن به بافت چربي قهـوه 

اتـلاف انـرژي بـه،اي هاي بافت چربـي قهـوه از ويژگي. است

سـازي فرآينـد از طريـق فعـال صورت حرارت است كـه ايـن 

منبع سوخت اصلي بـراي. امكان پذير است UCP-1پروتئين 

بنـابراين انتظـار 36.هـا هسـتند چربي،سازي اين پروتئين فعال

آن مي ها به عنـوان رود در نتيجه افزايش آيريزين، با مصرف

چنـين هـم. ها در خون كاهش يابـد منبع سوختي، ميزان چربي

م اي شـدن يواستاتين موجب مهـار قهـوه اشاره شده است كه

كـه است از جهتي، گزارش شده 13.دشو بافت چربي سفيد مي

افزايش ميواستاتين در عضله اسكلتي منجر به افزايش تجمـع 

رگ چربي و رواز 21.شـود زايـي در بافـت چربـي مـي ها ايـن

ــزان  ــزايش مي ــه ميواســتاتين در اف ــن اســت ك ــر اي تصــور ب

با چربي بـا توجـه بـه آنچـه ذكـر شـد،.شدهاي خون اثرگذار

بيشـتري بـه منظـور توضـيح مكانيسـم احتمـالي هاي مطالعه

در هـا بـا چربـي ارتباط بين تغييرات اين هورمون هـاي خـون

.پاسخ به فعاليت بدني لازم است

 مثبـت ارتبـاطاز حـاكي حاضـر پـژوهش نتايج علاوه به

ــالايي ــين ب ــزان ب ــرمي مي ــزين س ــتاتينو آيري ــود ميواس . ب

. شـودمي آيريزين عملكردو رهايش مهار موجب استاتينميو

ــه ــه نحــوي ب ــار ك ــت ميواســتاتين مه ــروتئين فعالي ــاز پ  كين

 نتيجـهدرو دهـد مـي افزايشرا) iAMP )AMPKكننده فعال

 باعث آيريزين، ساز پيش ترشحو توليدي كننده فعال عنوان به

 ايـنربـ انتظاررو اين از 13،37.شودمي آيريزين ترشح افزايش

 مشـاهده ميواسـتاتينو آيريـزين بـين منفـي ارتباطكه است

 مثبـت ارتبـاطاز حـاكي پـژوهش اين نتايج حال، اينبا. شود

i - AMP-activated protein kinase (AMPK) 

 بـه دسـت نتـايج توجيـهدر. بـود ميواستاتينو آيريزين بين

 احتمـالا كـه گيـرد قـرار توجـه مـورد موضـوع اين بايد آمده

 مقـادير ظـيمتندر دخيـل عواملاز يكي عنوانبه ميواستاتين

 توانـد نمـي تنهـايي بـهو شـود مـي محسوب بدندر آيريزين

 موضـوع ايـن علاوهبه. باشد آيريزين تغييراتي كننده توجيه

 پيشـين، هـاي مطالعـهدر كـه گيرد قرار نظرمد است لازم نيز

شـده گيري اندازه عضلهدر ميواستاتين mRNA بيان ميزان

كه حالو ميواسـتاتينميسـر ميـزان حاضر پژوهشدر آن

شد اندازه هـا يافتـه اين تاييد براي بيشتري مطالعات لذا. گيري

.لازم است

هـاي موجـود، تعـداد در اين پژوهش بـه دليـل محـدوديت

شدن طبيعيها محدود بود كه اين موضوع منجربه غير نمونه

و در نتيجه كاهش دقت نتايج  به.شدبرخي متغيرها از جهتي،

در افراد توصيه خصوص عـدم تغييـر در رژيـم غـذايي هايي

ارايه شد، اما كنترل دقيق رژيم غذايي افراد مورد توجه قـرار 

عضـله FNDC5گيري ميزان پروتئين به علاوه اندازه. نگرفت

هم اسكلتي به عنوان پيش و و ترشح آيريزين چنين ساز توليد

ــز mRNAميــزان بيــان  ميواســتاتين در عضــله اســكلتي، ني

د مي لـذا. رك بهتر نتايج به دسـت آمـده اثـر گـذارد توانند در

هــا، كــه بــه منظـور افــزايش اعتبـار يافتــه شـود مــيپيشـنهاد 

و هـم پژوهش چنـين بـا كنتـرل هاي آتي با تعداد نمونه بيشتر

و اندازه و FNDC5گيري ميـزان پـروتئين رژيم غذايي افراد

mRNA ميواستاتين در عضله انجام شود .

 هـاي پژوهش نشـان داد كـه تمـرين نتايج اين،در مجموع

تواننـد آثـار مطلـوبي را بـر سـطوح ميواسـتاتين، قدرتي مـي

و قدرت زنان و از سويي بدون كلسترول تمرين داشته باشند

سطوح ميواستاتين داراي ارتبـاط بـالايي بـا ميـزان آيريـزين 

و با توجه به آن كه مطالعـات پيشـين بـه. است بر اين اساس

و آمـادگي جسـماني ارتباط ايـن دو ميوك ـ اين بـا متابوليسـم

تمـرين بـراي بـدون شـود زنـان اند، پيشنهاد مـي اشاره كرده

و وضعيت جسماني خود به تمـرين قـدرتي  بهبود متابوليسم

.بپردازند

در پايان از تمامي كساني كه ما را در انجام اين:سپاسگزاري

.كنيمميتشكر كردند،پژوهش ياري
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Abstract 
Introduction: It seems that, relatively studies have examined the effects of strength training on 

irisin and myostatin hormones and to date, the association between irisin and myostatin with 
blood lipids in response to strength training has been assessed. Therefore, the purpose of this 
study was to investigate the effect of strength training on serum level of irisin and myostatin 
hormones, and their association with lipid profile in untrained women. Materials and Methods: In a 
semi experimental study 16 active untrained women were randomly assigned into two, the training 
(n=10; body mass index: 23.45±2.83 kg/m2) and the control (n=6; age; body mass index: 23.28±2.62 
kg/m2) groups. The strength training program consisted of 8 weeks, three sessions per week, each 
session 65 minutes. Serum levels of irisin, myostatin and lipid profile concentrations were 
measured before and 24 hours the after last training session. Data analyses were performed using 
SPSS version 22 and significance was assigned at P<0.05. Results: Results showed significant 
decrease in levels of cholesterol and myostatin in the training group (P<0.05) with a strong 
correlation between irisin and myostatin levels after 8 weeks of training (P<0.05). However no 
correlation were seen between irisin and myostatin with lipid profile (p>0.05). Conclusion: In 
conclusion the results of the study demonstrated that strength training can have favorable effects 
on myostatin and cholesterol serum levels in untrained women and that myostatin level is strongly 
correlated with irisin.  

Keywords: Strength training, Irisin, Myostatin, Lipid profile 
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