
  مقاله پژوهشی-

  رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش

  31- 42، 1398 فروردین، 18دوره 
  

  

  

همراه با محدودیت جریان خون و تمرین  مقاومتیمقایسه اثر یک دوره تمرین 

هاي سنتی بر سطوح مایواستاتین سرمی، حجم عضلانی و برخی شاخص مقاومتی

  ی: یک کارآزمایی بالینفیزیولوژیکی زنان میانسال
  

  3، هاجر عباس زاده صورتی2امین فرزانه حصاري، 1گوهرشاد محمدي گنبد
  

  9/10/97 پذیرش مقاله:   18/9/97 دریافت اصلاحیه از نویسنده:   9/7/97 ارسال مقاله به نویسنده جهت اصلاح:  24/11/96 دریافت مقاله:
  

  

  

  

  چکیده

دیت جریان خون کاملا مشخص نیست. بنابراین، هدف از این با محدو مقاومتیبه تمرین مایواستاتین پاسخ  زمینه و هدف:

سنتی بر سطوح مایواستاتین، تمرین مقاومتی تمرین مقاومتی با محدودیت جریان خون و هشت هفته  تعیین اثرمطالعه 

  سال بود. هاي فیزیولوژیکی مرتبط با عضله در زنان میانحجم عضلانی و برخی شاخص

صورت تصادفی در هسالم و غیرفعال ب) سال 45±4سن (سال زن میان 30لعه کارآزمایی بالینی، در این مطا: هاروش مواد و

 بهبرنامه تمرینی  با محدودیت جریان خون و تمرین مقاومتی سنتی قرار گرفتند. یکی از سه گروه کنترل، تمرین مقاومتی

ین مقاومتی براي گروه با محدودیت خون با شدت تمرانجام شد.  1396) و در سال هفته هر سه روز در(مدت هشت هفته 

درصد تکرار بیشینه انجام گرفت. قبل و بعد از  65- 80سنتی با شدت مقاومتی درصد تکرار بیشینه و براي گروه  30-20

 tون از آزم هابراي آنالیز دادهگیري شد. تمرینات، سطوح سرمی مایواستاتین، حجم عضلانی، قدرت و استقامت عضلانی اندازه

  طرفه استفاده شد. واریانس یک و تحلیل زوجی

در دو گروه  )p=008/0( و استقامت عضلانی )p=001/0( ، قدرت)p=036/0( داري در حجم عضلانی: افزایش معنیهایافته

 اريدغیرمعنی کاهش مقاومتی تجربی در مقایسه با گروه کنترل مشاهده شد. میزان مایواستاتین بعد از هر دو نوع تمرین

  . )p≤05/0داشت (

رسد تمرینات مقاومتی با شدت پایین همراه با محدودیت جریان خون اثري مشابه با تمرینات نظر می: بهگیرينتیجه

ی بر سطوح مایواستاتین اثري ول ،دارد سالمیانمقاومتی سنتی با شدت بالا بر حجم عضلانی، قدرت و استقامت عضلانی زنان 

در  سنتیتمرینات مقاومتی  مناسبی براي جایگزین ممکن است ات مقاومتی با محدودیت جریان خون. بنابراین تمرینندارد

  .  باشدسال زنان میان

  سال، زنان میانتمرین مقاومتی، محدودیت جریان خون، مایواستاتین، حجم عضلانی هاي کلیدي:واژه
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  مقدمه

افزایش سن با تغییرات ساختاري و عملکردي عضله 

سان همراه است که این تغییرات منجر به کاهش اسکلتی ان

]. تحقیقات نشان داده 1شود [قدرت و سایز عضلانی می

سالگی، قدرت عضلانی در هر سال حدود  50است که بعد از 

سال، سطح مقطع  60تا  20درصد و بین سنین  2تا  1

یابد. این تغییرات در درصد کاهش می 40عضلانی تقریباُ 

خصوص بعد از یائسگی گزارش شده ردان، بهتر از مزنان بیش

هاي بسیاري به عنوان دلایل کاهش توده مکانیسم ].2است [

مجموع شناخت  ند؛ اما دراا سن مطرح شدهبعضلانی مرتبط 

]. یکی از علل ممکن این 3جامعی در مورد آنها وجود ندارد [

است که با افزایش سن، فعالیت میواستاتین به طور 

یابد. میواستاتین از رشد عضله فزایش میسیستمیک ا

کند و گزارش شده است افزایش غلظت سرمی جلوگیري می

مشخص شده ]. 3گردد [ها، منجر به آتروفی میآن در موش

با افزایش سن، افزایش بیان مایواستاتین موجب  است که

اي، هاي ماهوارهیافتگی سلول کاهش تعداد، فعالیت و تمایز

عضلانی و در نهایت، افزایش میزان شیوع کاهش حجم تودة 

نشان  ها]. پژوهش4- 5[ شودمند میدر افراد سال یسارکوپن

اند که تمرینات مقاومتی با بهبود عملکرد فیزیولوژیکی داده

گیري با کاهش توده بافت عضلۀ اسکلتی، بهترین روش پیش

در این راستا، ]. 6- 7عضلانی ناشی از افزایش سن هستند [

Negaresh  و همکاران وShabani نشان دادند که  و همکاران

هفته تمرین مقاومتی به ترتیب  8میزان مایواستاتین بعد از 

یابد مند و زنان غیرفعال کاهش میدر مردان جوان و سال

]7 -6 .[  

خطر  با تمرینات مقاومتی با شدت بالا به طور کلی

کار هاط بو باید با احتی استسال همراه صدمات در افراد میان

]. بر این اساس، نوعی از تمرینات به عنوان 8برده شود [

تمرینات مقاومتی همراه با محدودیت جریان خون معرفی 

شده است. در این نوع تمرین، جریان خون ورودي به عضله 

به  فعال در حین تمرین توسط بستن یک کاف یا تورنیکت

محدود )، قسمت پروگزیمال بازو یا ران دور اندام ( معمولا

درصد یک  20-30شدت این تمرینات معمولاً و گردد می

تمرین مقاومتی با ]. اکثر تحقیقاتی که 9[است تکرار بیشینه 

بر روي افراد جوان  ند،امحدودیت جریان خون را بکار برده

در مطالعات انجام  ] و10-12[ کار انجام شده استورزش

مقاومتی سنتی تر از تمرین مند بیششده روي افراد سال

]. از سوي دیگر، در محدود مطالعاتی 13استفاده شده است [

مند سالروي افراد که تمرین با محدودیت جریان خون را 

از یک فشار مطلق براي محدود کردن اند، بررسی کرده

نتایج این جریان خون استفاده شده است. همچنین، 

مدت  تحقیقات با توجه به نوع آزمودنی، برنامه تمرینی،

- 15[ تمرین و نوع انسداد عروق بسیار متفاوت بوده است

ثیر یک دوره أت تعیین هدف بنابراین، این مطالعه با .]13

تمرین مقاومتی با محدودیت جریان خون و تمرین مقاومتی 

، قدرت و سنتی بر سطوح سرمی مایواستاتین، حجم عضلانی

  .  دانجام ش 1396در سال  زنان میانسالاستقامت عضلانی 

  هامواد و روش

 با هشد فیدتصا بالینی ماییرآزکا عنو ازهش حاضر وپژ

چنین این مطالعه باشد. هممی نموآز پس-نموآز پیش حطر

 ثبت کارآزمایی بالینی به شماره کد داراي

IRCT2017092736459N1 تحقیق ريماآ جامعهباشد. می 
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سال عضو کانون جهاندیدگان نمیا نناز کلیه شامل حاضر

و با توجه به  عمومی انخوافر نعلااز ا بعدرگان بود که گ

جامعه در دسترس، از بین افراد داوطلب شرکت در تحقیق و 

سال سالم (سن زن میان 30مند، گیري هدفبه صورت نمونه

 )مترسانتی 161±5، قد کیلوگرم 72±3سال، وزن  4±45

ق عنوان نمونه تحقیبه  ،که شرایط ورود به تحقیق را داشتند

-(قرعه دهسا فیدتصا رطو به منتخب ادفراشدند. انتخاب 

با  نفر)، تمرینات مقاومتی 10در سه گروه کنترل (کشی) 

 نفر) و تمرینات مقاومتی سنتی 10محدودیت جریان خون (

(در طی جلسات تمرینی یک نفر از قرار گرفتند. نفر)  10(

 زملاگروه مقاومتی با محدودیت جریان خون انصراف داد). 

در  به توجه با حاضر هشوپژدر  نمونه حجم ستا کرذ به

 Cohenول دـج هـب هـجعامر اـب و نیهادموآز دنبو سسترد

براي تعیین حجم نمونه در مطالعات آزمایشی و با در نظر 

داري و سطح معنی 91/0، توان آزمون 7/0گرفتن اندازه اثر 

مشخص گردید که حداقل حجم نمونه براي هر گروه  05/0

تا  40دامنه سنی به مطالعه شامل ك ورود ملانفر بود.  10

وسیله (به شتن سطح سلامت جسمانیداسال،  55

 Physical activity readiness questionnaireنامه پرسش

ي فشار خون و ع داروهر نوف مصرم عد ]،16ارزیابی شد [

ري به بیما ءبتلااسابقه ، داروي مرتبط با بیماري قلبی عروقی

به هر گونه د عتیان، اسرطان، خور فشا، قیوعر - یقلبي ها

ي و کلیوهاي ي، بیماريئیدوتیري هاريبیمات، خانیاد

مانی درخله اهرگونه مدو مونی رهوت ختلالاا ،یابتي، دکبد

به منظور کنترل سیکل  د.بو مایشگاهیآزمؤثر بر نتایج 

ها نیز گیري، وضعیت یائسگی آزمودنیقاعدگی در نمونه

ت طلاعان اکلیه شرکت کنندگاار گرفت. مورد پرسش قر

 ازپس ده و یافت نمورا درهش وپژص خصوب در مکتو

 ءمضارا اضایتنامه کتبی ر تا ست شداخودرها ، از آنمطالعه

 یر نظر پزشک متخصصزهش حاضر وچنین پژهمد. نماین

در مرحله  شد.م نجااشی ژي ورزفیزیولون متخصصاو  قلب

در برنامه تمرینی آشنایی سه به مدت سه جلها بعد، آزمودنی

آموختن شرکت کردند. در این مرحله هدف از اجراي تمرین، 

صحیح حرکات، ملاحظات تمرینی در خصوص و اجراي نحوه 

گیري ضربان قلب در حالت معیار توقف تمرین، نحوه اندازه

س استراحت و تمرین و کار با ضربان سنج و نحوه صحیح تنف

آزمون به عمل آمد. به این . پس از این مرحله پیشبود

گیري قد، وزن،حجم عضلانی، قدرت ترتیب که اندازه

عضلانی، استقامت عضلانی و مایواستاتین سرمی با فاصله 

انجام شد. نحوه انجام  12تا  10و بین ساعت  زمانی مناسب

  ها به شرح زیر بود:آزمون

براي محاسبه قدرت عضلانی (به منظور محاسبه شدت 

طبق فرمول  یک تکرار بیشینهورد آآزمون برتمرین) از 

Brzycki  اي ها وزنهین ترتیب که آزمودنیه ااستفاده شد. ب

تکرار انجام دهند انتخاب کرده  12تا  10توانستند را که می

دادند. سپس طیق فرمول زیر، و تا حد خستگی انجام می

  ].17قدرت بیشینه آنها محاسبه شد [

/ وزنه جابجا شده ) 0278/1 -) اد تکرارتعد×  0278/0 ((

  یک تکرار بیشینه (کیلوگرم) =

درصد یک تکرار بیشینه تا  50استقامت عضلانی با انجام 

حد خستگی در هر یک از حرکات ارزیابی شد. به این صورت 

وزنه انتخاب درصد  50، یک تکرار بیشینهکه پس از محاسبه 

د. تعداد کرشد و فرد تا حد خستگی این وزنه را جابجا می
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انجام حرکت به عنوان استقامت عضلانی فرد ثبت  گردید 

]18.[  

حجم عضلانی با استفاده از روش آنتروپومتري براي 

عضلات مجموعه ران (چهارسر رانی و همستریگ) طبق 

محاسبه شد. براي این منظور ضخامت چربی   Houshروش

 HARPENDEN Model(زیر پوستی جلوي ران با کالیپر 

گیري شد و در فرمول اندازه بطن ران با متر نواري و) 0120

  ].19زیر قرار گرفت [

× )مترمیلی( ناحیه قدامی ران (ضخامت چین پوستی

طح مقطع = س )52/2×)مترمیلی((نصف محیط ران  –) 25/1

  عرضی چهارسرران

هفته و سه جلسه در  8برنامه تمرین مقاومتی به مدت 

هاي کز سنجش قابلیتدر مر 18تا  16و بین ساعت  هفته

انجام شد. جسمانی اداره کل ورزش و جوانان استان گلستان 

 منجاا ونبد که شد ستهاخو لکنتر وهگراز  این مدتدر 

 دخو نهو روزا معمولی يفعالیتها منجاا به بدنی فعالیت

ها بعد از دو هفته سازگاري با تمرین مونزپیش آ ند.دازبپر

ی براي اندام تحتانی شامل انجام شد. برنامه تمرین مقاومت

کردن زانو و پرس پا در سه ست کردن زانو و خمحرکت باز

بود. در گروه با محدودیت جریان خون قسمت فوقانی هر دو 

شد و ران با کاف فشار بسته و کاف تا فشار مورد نظر باد 

درصد یک تکرار بیشینه تا حد  20- 30تمرین با شدت 

ین بدون محدودیت خون خستگی انجام شد. در گروه تمر

درصد یک تکرار بیشینه تا  65- 80همین حرکات با شدت

شد که بر اساس منابع این دو شدت حد خستگی انجام 

تا  60ها ]. استراحت بین ست20باشند [معادل یکدیگر می

ها دو دقیقه در نظر گرفته شد. جهت ثانیه و بین ایستگاه 90

حین و پس از تمرین اطمینان از خطر افزایش فشار خون در 

به منظور ها به طور مرتب کنترل شد. فشار خون آزمودنی

تعیین فشار کاف براي هر نفر جهت اطمینان از محدودیت 

جریان خون، در یک آزمایش پایلوت، حداکثر فشار انسداد 

ها با حجم ران متفاوت تعدادي از آزمودنیبراي جریان خون 

ها خواسته شد در ودنیتعیین شد. براي این منظور، از آزم

که کاف فشار در قسمت بالاي ران بسته شده بود حالی

باز بخوابند. براي تشخیص نبض در قسمت صورت طاقبه

سونوگرافی  قوزك داخلی ران راست از دستگاه

  (Ultrasound Technologies Ltd, Caldicot, UK)داپلر

 30راي بمتر جیوه میلی 50استفاده شد. کاف فشار به اندازه 

متر جیوه میلی 40ثانیه باد شد و در دفعات بعد به اندازه 

زمانی که فشار شریانی قابل تشخیص نباشد.  اضافه شد تا

متر جیوه میلی 10صورت متناوب به اندازه هفشار بسپس 

که نبض دوباره حس شود. بالاترین کاهش پیدا کرد تا این

نوان فشاري که نبض شریانی قابل تشخیص نبود به ع

ل تمرین حداکثر فشار انسداد جریان خون تعیین شد. پروتک

درصد حداکثر فشار انسداد هر  70با  با محدودیت خون

  ].21[ آزمودنی اجرا شد

بعد از در ابتداي مطالعه و گیري مایواستاتین، براي اندازه

 5ر ، مقداصبح 10تا  8و در فاصله  ساعت ناشتایی شبانه 12

و در مرحله فاز  دست راست یازویخون از ورید ب سی سی

گرفته شد. سپس  هاي غیر یائسه)لوتئال (براي آزمودنی

دور  3000 آلمان با Hettich (ساخت نمونه خون سانتریفیوژ

و نمونه سرمی آن جدا و نگهداري شد.  دهدر دقیقه) ش

ساعت پس از  48هفته و  8گیري پس از دومین مرحله خون

ه عمل مانند مرحله اول بافراد آخرین جلسه تمرین از تمام 
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هاي مربوط به مایواستاتین از گیري دادهآمد. جهت اندازه

 ,Human Myostatin, ELIZA( کیت آزمایشگاهی الایزا

CUSABIO BIOTECH, Wuhan, China( استفاده شد 

]16[.  

تجزیه و تحلیل شدند.  20نسخه  SPSSافزار ها با نرمداده

ها از آزمون دادهزیع توبراي تشخیص طبیعی بودن 

Kolmogorov- Smirnov ها از آزمون ، براي تجانس واریانس

levene آزمونها از و به منظور تعیین اختلاف بین گروه 

استفاده  Tukeyطرفه و آزمون تعقیبی تحلیل واریانس یک

انحراف استاندارد گزارش  ±صورت میانگین ها بهداده شد.

در نظر گرفته  P≥05/0 هاونآزمداري در یسطح معن شدند.

  شد.

  نتایج

ها در هاي عمومی و آنتروپومتریکی آزمودنیویژگی

 برنشان داده شده است.  1هاي مختلف در جدول گروه

 پایۀ حسطودر  طرفهیک یانسوار نالیزآ نموآز سساا

هاي مورد بین گروه دارينیمع وتتفا دي،فر تمشخصا

  ).p<05/0( نشد همشاهدمطالعه 

   1396در سه گروه مورد مطالعه در سال  در حالت پایهسال شهر گرگان سنجی زنان میانهاي تنمیانگین و انحراف استاندارد شاخص - 1 جدول
  

  هاگروه

  

 هاویژگی

  کنترل

  نفر) 10(

  تمرین مقاومتی  

   سنتی

 نفر) 10(

تمرین مقاومتی 

  با محدودیت خون

  نفر) 9(

 p-value  

  

  531/0  45/45 ± 78/3  17/46 ± 11/8  15/45 ± 71/5 سن (سال)

  411/0  162 ± 52/5  160 ± 15/4  161 ± 72/4 )مترسانتیقد (

  471/0  89/71 ± 12/10  71/71 ± 33/5  12/72 ± 25/14  )کیلوگرموزن (

  236/0  11/29 ± 20/5  84/29 ± 18/3  34/30 ± 30/4 )کیلوگرم بر مجذور قدشاخص توده بدنی (
  

  داربه عنوان سطح معنی P≥05/0طرفه، انس یکنتایج آزمون تحلیل واری
 

در پـیش آزمـون   انس ی ـل واری ـه و تحلی ـج آزمون تجزینتا

یوسـتاتین، سـطح مقطـع عضـلانی،     اسـطوح م نشان داد کـه  

هـاي مختلـف تفـاوت    بـین گـروه   قدرت و استقامت عضلانی

ه یج آزمون تجزینتا). با این حال، p<05/0داري ندارد (معنی

داري را بـراي  در پس آزمون تفـاوت معنـی  انس یل واریو تحل

سطح مقطع عضلانی، قدرت و استقامت عضـلانی متغیرهـاي   

ولی براي مایواسـتاتین تفـاوت    ،ها نشان دادمذکور بین گروه

  ).  2ها مشاهده نشد (جدول داري بین گروهمعنی

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.1

73
53

16
5.

13
98

.1
8.

1.
1.

7 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

l.r
um

s.
ac

.ir
 o

n 
20

24
-0

4-
23

 ]
 

                             5 / 12

https://dorl.net/dor/20.1001.1.17353165.1398.18.1.1.7
http://journal.rums.ac.ir/article-1-4137-en.html


  ... سنتی مقاومتیهمراه با محدودیت جریان خون و تمرین  مقاومتیمقایسه اثر یک دوره تمرین  36

  1398سال  ،1، شماره 18 دوره  رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش

  1396مورد مطالعه قبل و بعد از مداخله در سال  گروهگرگان در سه  سال شهرمایواستاتین و فاکتورهاي عضلانی زنان میانتغییرات مقایسه  - 2جدول 

  زمان  متغیر
  کنترل

  نفر) 10(

تمرین مقاومتی 

  سنتی

  نفر) 10(

  تمرین با

محدودیت جریان 

  نفر) 10( خون

F 
P 

  بین گروهی

  مایواستاتین

)ng/ml(  

  481/0  982/0  42/17 ±	31/2  97/18 ± 92/3  95/16 ± 71/4  پیش آزمون

  128/0  084/1  17/16 ± 11/2  11/15 ± 63/2  45/16 ± 68/3  ونپس آزم

P 089/0  012/0  148/0  درون گروهی    

سطح مقطع 

چهارسر رانی 

)2cm(  

  269/0  487/0  74/8 ± 10/5  12/9 ± 35/4  95/8 ± 12/4  پیش آزمون

  036/0  197/3  59/11 ± 76/4  46/12±	 78/5  46/8  ± 77/4  پس آزمون

P 011/0  023/0  267/0  درون گروهی      

قدرت باز کردن 

  زانو

)kg(  

  347/0  874/0  12/32 ± 14/9  65/31 ± 72/9  41/32 ± 42/8  پیش آزمون

  001/0  614/3  74/38 ± 14/11  11/40± 37/10  78/33  ± 16/7  پس آزمون

P 048/0  035/0  364/0  درون گروهی    

قدرت خم 

  کردن زانو

)kg(  

  512/0  673/0  74/25 ±  44/4  17/23 ± 61/4  65/24 ±  76/4  پیش آزمون

  012/0  145/4  89/31 ± 76/5  11/32 ± 89/6  17/25 ± 72/5  پس آزمون

P 042/0  001/0  349/0  درون گروهی    

استقامت 

عضلانی باز 

کننده زانو 

  (تکرار)

  411/0  668/0  38/20 ± 51/7  62/21 ± 76/6  54/22 ± 13/7  پیش آزمون

  008/0  409/4  14/27 ± 62/7  64/26 ±  44/5  13/23 ± 77/6  پس آزمون

P 0001/0  023/0  261/0  درون گروهی    

استقامت 

عضلانی خم 

کننده زانو 

  (تکرار)

  264/0  814/0  12/20 ± 94/6  20/19 ± 28/5  22/21 ± 15/6  پیش آزمون

  031/0  617/4  65/26 ± 83/5  40/25 ±  23/8  45/22 ± 36/5  پس آزمون

P 017/0  045/0  249/0  درون گروهی    

   داربه عنوان سطح معنی P≥05/0زوجی،  tو  طرفهنتایج آزمون تحلیل واریانس یک
  

نتایج آزمون تعقیبی نشان داد که حجـم عضـلانی ران در   

) =001/0pگروه با محدودیت جریان خون نسبت به کنترل (

) ≥001/0pو در گروه مقـاومتی سـنتی نسـبت بـه کنتـرل (     

وه با محـدودیت جریـان خـون    ي داشت. گرداریمعنافزایش 

) و پشـت پـا   =035/0pنسبت به کنترل در حرکت جلو پـا ( 

)012/0p=چنـین گـروه مقـاومتی سـنتی نسـبت بـه       ) و هم

) =022/0p) و پشت پا (=001/0pکنترل در حرکت جلو پا (

براي استقامتی عضلانی، در گـروه   داشت. يداریمعنافزایش 

ر حرکت جلـو پـا   با محدودیت خون نسبت به گروه کنترل د

)043/0p= ) 036/0) و پشت پـاp=   و در مقـاومتی سـنگین (

) و پشـت پـا   =016/0pنسبت به کنترل در حرکت جلـو پـا (  

)001/0p= مشاهده شد. يداریمعن) افزایش  

از پیش آزمون به پس زوجی نشان داد که  tنتایج آزمون 

داري در دار مایواستاتین، افزایش معنیکاهش معنی آزمون

ضلانی ران، قدرت باز کردن و خم کردن زانو و حجم ع

چنین استقامت عضلانی خم کردن و باز کردن زانو در هر هم

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.1

73
53

16
5.

13
98

.1
8.

1.
1.

7 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

l.r
um

s.
ac

.ir
 o

n 
20

24
-0

4-
23

 ]
 

                             6 / 12

https://dorl.net/dor/20.1001.1.17353165.1398.18.1.1.7
http://journal.rums.ac.ir/article-1-4137-en.html


  37    و همکاران گوهرشاد محمدي گنبد

  1398سال  ،1شماره ، 18 دوره  رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش

دو گروه با محدودیت خون و مقاومتی سنتی وجود دارد. 

داري از پیش آزمون به پس براي مایواستاتین، کاهش معنی

). 2آزمون تنها در گروه مقاومتی سنتی مشاهده شد (جدول 

بود از پیش آزمون به پس آزمون در گروه با میزان به

محدودیت جریان خون و مقاومتی سنتی براي مایواستاتین 

و  8/19درصد، براي قدرت بازکردن  1/19و  6/7به ترتیب 

درصد، حجم  8/39و  9/23درصد، قدرت خم کردن  8/26

درصد، استقامت باز کردن زانو  6/37و  8/32عضلانی ران 

 2/32و  4/32اسقامت خم کردن زانو  درصد و 8/27و  4/33

  درصد حاصل شد.

  بحث

نتایج تحقیق حاضر نشان داد که هشت هفته تمرین 

مقاومتی با محدودیت جریان خون همانند تمرین مقاومتی 

سال اثري سنتی بر سطوح مایواستاتین سرمی زنان میان

هر دو نوع طبق نتایج این مطالعه، در صورتی که  ،ندارد

تی منجر به افزایش سطح مقطع عضلانی چهار تمرین مقاوم

سر رسرانی، قدرت باز کردن زانو و استقامت عضلات چها

  رانی گردید. 

و همکاران و  Bagheriنتایج تحقیق حاضر،  در راستاي

Souza و همکاران در پاسخ به تمرین ترکیبی مقاومتی- 

هاي مرتبط با آن ژنمایواستاتین و که استقامتی نشان دادند 

. مانندمیبعد از هشت هفته تمرین ترکیبی بدون تغییر باقی 

یابد میکه قدرت در هر دو گروه قدرتی افزایش درصورتی

 12 نشان دادند کهو همکاران  Schifferچنین، . هم]11،16[

تکرار بیشینه، درصد  70-80هفته تمرین مقاومتی با شدت 

 و قدرتی ترکیبی، تمرین بین تینمایواستا ژن بیان در تفاوتی

طرفی مطالعات مختلف،  ]. از22[کند ایجاد نمی استقامتی

 تمرینی هايپروتکل به پاسخ رهاي متناقضی را دپاسخ

 همکاران گزارش و  Rothبراي مثال،اند. کردهگزارش  مختلف

) mRNA )messenger Ribonucleic Acidsبیان  که نمودند

 هفته 9 به پاسخ در پیر و جوان مردان و زنان در مایواستاتین

و  Negareshهمچنین ]. 23یابد [کاهش می مقاومتی تمرین

هفته تمرین مقاومتی  8همکاران گزارش کردند که 

منجر به کاهش میزان مایولستاتین در زنان و رونده پیش

همکاران  و Hulmi کهدرحالی]. 6شود [مند میمردان سال

 ها،آزمودنی عضلانی تودة و قدرت افزایش علیرغم نشان دادند

 مقاومتی هفته تمرین 12 به دنبال مایواستاتین mRNAبیان 

 بین اختلاف لیلد ].24[ یابدمی افزایش سالمند مردان در

 ،نوع پروتکلدر ت تفاوت اس ممکنمطالعه حاضر و مطالعات 

 ویژگی جنس، ،یتمرینو نوع پروتکل  مدت و شدت

  باشد.  گیرينمونه و زمان وش، در رهازمودنی

زانو  کردن باز حرکت در عضلانی قدرت حاضر مطالعۀ در

 درصد 2/25انسداد  با ودرصد  6/19 انسداد بدون گروه در

و   Vechin تحقیق درراستاي این مطالعه،  یافت. در افزایش

 افزایشو زنان مسن انجام شد،  مردان روي کههمکاران 

به  انسداد بدون و انسداد با گروه در پرس پا حرکت در قدرت

علاوه ]. 13گزارش شد [ ودرصد  1/28و  درصد 7/22 ترتیب

قدرت عضلانی در و همکاران   Anabestaniدر تحقیق ، براین

 بدون گروه در و انسداد با گروه درحرکت باز کردن زانو 

و  Libardiچنین، هم. ]15[ افزایش یافت درصد 28  انسداد

و استقامتی) هفته تمرین موازي (مقاومتی  12همکاران اثر 

را بر قدرت عضلات چهارسر ران افراد مسن بررسی کردند 

که افزایش قدرت عضلات چهارسررانی در گروه با انسداد و 

 به]. 12درصد نشان داد [ 6/7و  3/7بدون انسداد به ترتیب 
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  1398سال  ،1، شماره 18 دوره  رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش

اضر تحقیق ح در شده مشاهده ختلافا علت رسدمی نظر

 زنان( هاآزمودنی در نوع تفاوتمطالعات،  سایرنسبت به 

 مدت بودن ترطولانی و  )فعال مردان مقابل در نکرده تمرین

  باشد.  بیشتر تمرین جلسات تعداد و حاضر تحقیق

 الگویی از نیز عضلانی استقامت تغییراتدر مطالعه حاضر، 

ستا با نتایج تحقیق رابود. هم برخوردار قدرت تغییرات شبیه

استقامت گزارش کردند که و همکاران   Anabestaniحاضر، 

عضلانی در حرکت باز کردن زانو در زنان یائسه بعد از یک 

دوره تمرینات مقاومتی با و بدون محدودیت جریان خون 

 افزایش که است آن از حاکی تحقیقات .]15یابد [افزایش می

 انرژي متابولیسم در ایشافز ه وسیلهعضلانی ب استقامت در

 به مقاومت در افزایش و اسیدي بافري ظرفیت اکسیداتیو،

با  تمرین شود.می ایجاد عصبی سیستم در خستگی

کاهش اکسیژن در سطح  باعث محدودیت جریان خون

در عضله ) لاکتاتا (از جمله هتجمع متابولیت و سلولی

 ظرفیت افزایش و آنژیوژنر درعامل  دو هر که شودمی

  ]. 25[ کنندمی بازي را مهمی نقش عضله استقامتی

، گذشته تمطالعادر  هکر شدذ يیتهاودمحداز  یکی

 )لسیستو رفشااز  بالاتر (کمیاستفاده از یک فشار مطلق 

 ربهمنظو وتمتفاران  حجمو  محیط با نیهادموآز متما ايبر

 ینکها به توجه با. میباشد اعمال محدودیت جریان خون

عوامل اثرگذار در محدودیت جریان خون است،  حجم اندام از

 مناسب همه ايبر ستا ممکن مطلق رفشا یکاز  دهستفاا

به منظور تعیین فشار کاف براي حاضر  هشوپژدر . نباشد

محدودیت جریان خون، در یک آزمایش پایلوت، حداکثر 

ها با حجم تعدادي از آزمودنیبراي فشار انسداد جریان خون 

و این میزان فشار براي تمام  ین شدران متفاوت تعی

ها با محیط ران مشابه استفاده شد. به منظور آزمودنی

سازي مقدار فشار لازم براي محدودیت جریان خون، فردي

شود که حداکثر فشار انسداد براي هر آزمودنی پیشنهاد می

هاي دیگر تحقیق حاضر، منحصراً تعیین شود. از محدودیت

هاي جنسی بود که ممکن نترل هورمونگیري و کعدم اندازه

است روي نتایج اثرگذار باشد. در تحقیق حاضر براي کنترل 

نفر) به صورت  8نسبی این موضوع، آزمودنیهاي غیر یائسه (

  هاي تحقیق تقسیم شدند.تصادفی در گروه

  گیرينتیجه

 با مقاومتی هاي مشاهده شده، تمریناتبر اساس یافته

 بامشابه  اثري حدودیت جریان خونم با همراه پایین شدت

 و قدرت افزایشدر  بالا شدت با سنتی تمرینات مقاومتی

 سال داردمیان زنان و حجم عضلانی ران عضلانی استقامت

 . بنابرایناثر چندانی نداشت سطح مایواستاتینولی بر 

 شدت با محدودیت جریان با همراه مقاومتی تمرینات احتمالاً

 در بالا شدت با مقاومتی تمرینات زینتواند جایگمی پایین

  د.گرد افراد این

  تشکر و قدردانی

این مقاله مستخرج از پایان نامه کارشناسی ارشد دانشگاه آزاد 

مرکز جهاندیدگان گرگان، باشد. از اسلامی واحد ساري می

تمامی مدیریت مرکز سنجش جسمانی استان گلستان و از 

اند تشکر و لعه شرکت کردههایی که در انجام این مطاآزمودنی

   گردد.قدردانی می
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Comparison of the Effects of Resistance Training with Blood Flow Restriction 

and Traditional Resistance Training on Myostatin, Muscle Mass and some 

Physiological Factors in Middle-Aged Women: A Clinical Trial 
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Background and Objectives: The response of myostatin to resistance training with blood flow restriction is not 

perfectly clear. Therefore, the purpose of this study comparing the effects of eight weeks resistance training with 

blood flow restriction and traditional resistance training on myostatin, muscle mass and some related-muscle 

physiological factors in middle-aged women. 

Materials and Methods: In this clinical trial, 30 healthy and inactive middle-aged females (age:45±4 yr) were 

selected and randomly divided into three groups: control (C), blood flow restriction training (BFRT) and 

traditional resistance training (TST). Exercise training program was conducted for eight weeks and 3 days per 

week in 2017. Strength training for BFRT and TST performed with 20-30% one repetition maximum and 65-

80% one repetition maximum, respectively. Before and after training program serum myostatin, muscular mass, 

muscular strength and muscular endurance were measured. For analyzing the data, paired t-test and one-way 

ANOVA were used. 

Results: There was observed a significant increase in muscular mass (p=0.036), muscular strength (p=0.001) and 

muscular endurance (p=0.008) in the BFRT and TST groups in comparison with the C group. Myostatin had an 

insignificant dectease after two resistance trainings (p≥0.05). 

Conclusion: It seems that low intensity strength training with blood flow restriction has similar effect with high 

intensity traditional strength training on muscular mass, strength and endurance in middle-aged women but does 

not have any effect on myostatin. So, low intensity resistance training with blood flow restriction may be a 

proper substitute for high intensity resistance training in middle-aged women.    

Key words: Resistance training, Restricted blood flow, Myostatin, Muscular mass, Middle-aged women 
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