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  مقدمه
 اما ؛کنندمی راهمف اسکلتی عضله بازسازی برای توجهیقابل ظرفیت ایماهواره سلول عوامل

از  ؛نیست روشن کنند،می تسهیل را ورزش از ناشی سازگاری حد چه تا هااین سلول کهاین

 ایماهواره هایسلول کنندهفعال عوامل تغییرات بررسیمطالعه حاضر با هدف  رواین

(MyoD و Myf-5ناشی ) 28-18 مردان در دشدی عملکردی و ایدایره مقاومتی تمرینات از 

 انجام گرفت. غیرفعال  سال

 هاروش و مواد
-18 د، از بین مردانآزمون با گروه شاهسپ-آزمونتجربی، با طرح پیشدر این مطالعه نیمه

طور تصادفی در صورت در دسترس انتخاب و بهنفر به 45غیرفعال شهر اصفهان،  سال 28

( 15( و شاهد )15ای )ت مقاومتی دایره(، تمرینا15سه گروه تمرینات عملکردی شدید )

 50تا  40جلسه و هر جلسه  3هفته و هر هفته  8تمرینی در  قرار گرفتند. هر دو برنامه
 .شد انجام آزمونپس و آزمونپیش مرحله دو در گیریچنین خوندقیقه انجام گرفت. هم

ار نرم افز ا استفاده ازها با استفاده از آزمون کوواریانس و آزمون تعقیبی بنفرونی بداده

SPSS-24  تحلیل شدند. 05/0در سطح معناداری 

 هایافته 
مردان  Myf-5و   MyoDوش تمرینی مقادیردنبال هر دو ربهمطالعه نشان داد که  نتایج

دی شدید در (. این افزایش در گروه تمرین عملکرp≤05/0افزایش معناداری یافت. ) غیرفعال

 (.p≤05/0بالاتر بود )ای نات مقاومتی دایرهتمریمقایسه با گروه 

 گیرينتیجه
 ؛ت ورزشی استناشی از تمریناMyf-5  و  MyoDحاکی از تغییر افزایشی مقادیر جنتای

کننده فعال عواململکردی با افزایش عویژه تمرینات های تمرینی بهاین روش بنابراین

 ضلانی موثر باشد.عافزایش نیروی  ی وپرتروفیهاتواند بر می یاماهواره یهاسلول

 واژها کلید
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 مقدمه

قادرت  شیافازا یتوده عضلانی برا میتنظ یدرک سازوکارها

 یبارا تیموضوعی حائز اهم یو بهبود عملکرد ورزش یعضلان

 میبار تنظا رگاااریورزشکاران است. از جمله عوامل مهام تثث

(. 2، 1) سااتا( SC) یاماااهواره یهاتااوده عضاالانی ساالول

و  رنادادقرار هیاپا هیادر ساارکولما و لا یاماهواره یهاسلول

پاسا   یعضالان یبرهاایاز ف یناشا یهاگنالیبه سا نیبنابرا

و  یعضاله اساکلت بریف میباعث ترم جهی( و در نت3) دهندیم

 ،یعضالان بیآسا ایا یبدن تی(. هنگام فعال4) شوندیرشد م

سااانتز  یبااارا و شاااوندیفعاااال م یامااااهواره یهاسااالول

 لیبادت برهایوفیکرده و به م دایپ زیتما دیجد یهاونوکلئهیم

کننااده  میتنظاا هااانیاز پروتئ یا(. خااانواده5) شااوندیم

 MyoD(، 5کیااوژنی)م Myo-5 :(  مانناادMRF) کیااوژنیم

ل را کنتار کیوژنیم زانیم ن،یوژنی( و مکیوژنیم زی)عامل تما

تاا  دهند یقرار م ریثثرا تحت ت یادیبن یهاو سلول کنندیم

 ناد،یفرا نیا. در اابنادی زیتما کیوژنیدودمان م یهابه سلول

و  ابادییم شیافازا کیاوژنیم کننادهمیتنظ یفاکتورها انیب

 (.7، 6) شودیم میتنظ کیوژنیم شرفتیپ

Myf5 نیاول MRF انیاب ینایجن وژنزیام یاست کاه در طا 

 کننادهمیتنظ یهااژن یسایعنوان فااکتور رونوو باه شودیم

اسات کاه  یسایعامل رونو کی، MyoD. کندیعمل م وژنزیم

ژن بااه  نیاا. اشااودیم انیااب Myf5پااس از  یماادت کوتاااه

خاااع عضاالات متصاال  یهاااژن کنناادهتیتقو یهادنبالااه

 (MRF) ینعضلا یهاسلول کنندهمیعامل تنظ کیو  شودیم

 هیابه ناح BetaM.  شودیم کیتحر BetaM لهیاست که بوس

 راتییاو تغ شاودیمتصال م MyoD ساتالید کنناده میتنظ

 دهادیم شیرا افازا یسیرونو یسازمرتبط با فعال کیژنتیاپ

 یو بازساااز زیتمااا ن،یاایدر تع Myf5و  MyoD رونیااااز ؛(8)

 نیا(. اگار چاه ا9دارناد ) یمهم ، نقشیاماهواره یهاسلول

روش  نیبهتار یبردارو بافات شوندیم انیها در عضلات بژن

روش باا  نیاا یاخلاقا نیباه علات ماواز یست، ولاا یابیارز

در مطالعات از ساطوح  بنابراین ؛رو به روست ییهاتیمحدود

 زیان وهیشا نیا رسد،یر مظو به ن شودیآنها استفاده م یسرم

مانعکس  یها را تا حدود قابل قباولژن نیرات اییتغ تواندیم

 کند. 

 یتاوجه قابال یریپااانعطاف تیاز قابل یاماهواره یهاسلول

ها از محرک یاگسترده فیبه ط توانندیبرخوردار هستند و م

(. 3پاساا  دهنااد ) یبادن تیااو فعال یکاوفتگ ب،یمانناد آساا

 شیباعث افازا یعضلان تیفعال شیگزارش شده است که افزا

نگاام ه ؛ باوجوداین(10) شودیم یاماهواره یهاسلول ریتکث

 دیابا نیتمار از یناشا یاماهواره یهاسلول راتییتغ یبررس

حالات )فرکاانس، شادت، مادت زماان و نو / ینیعوامل تمر

(. زمان و شادت ورزش عوامال 4شود )( در نظر گرفتهنیتمر

باا  (11هساتند ) یامااهواره یهاسلول یسازدر فعال یمهم

تا  40پس از  یاماهواره یهاسلول یمحتوا شیحال، افزا نیا

است ارش شدهگز ادیبا شدت متوسط تا ز نیتمر قهیدق 155

 ورزش با قهیدق 30پس از  یامشابه رییکه تغ ی(، در حال12)

نشااان  هاافتااهی نیاا(. ا13اساات )شاادت کاام مشاااهده نشده

 یسااازدر فعال یکااه شاادت ورزش عاماال مهماا دهاادیم

 شیزاافا ن،یبارا(. افزون15، 14اسات ) یاماهواره یهاسلول

شدت  با یهواز نیبه دنبال تمر یاماهواره یهاسلول تیفعال

 گار،ید یاز ساو .( گازارش شاده اسات17( و کم )16) ادیز

 ،اسات یعضله اساکلت یپروتروفیکه باعث ه یمقاومت تیفعال

اسات کاه (. مشاهده شده18دارد ) یش مهمقن نهیزم نیدر ا

 یورزشا یهاااه باا مکملهمار یمقااومت نیهفته تمر 6-20

 یاماااهواره یهاساالول تیااو فعال یمحتااوا شیافاازا عااثبا

 (. 19) شودیم

 یهاساالول یسااازگار زانیام کااهنیاوصاااف، ا نیاهمااه ا باا

چقادر اسات، روشان  نیاناوا  تمار ریاز تاث یناش یاماهواره

 ریها تحات تااثسالول نیاا رسادینظر مباه اما(؛ 20) ستین
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 نیبناابرا ؛(21) ابنادییم شیمختلف افازا ینیتمر یهابرنامه

 نااتیمرمانناد ت یومتو مقا یهواز تیاز فعال یبیاحتمالاً ترک

ممکان اسات  یارهیادا یمقاومت ناتیو تمر دیشد یعملکرد

 دیشاد یعملکرد ناتیکند. در تمر جادیرا ا شیافزا نیشتریب

حرکات تحمل وزن بدن  ،یتک ساختار یهواز یهاتیاز فعال

 نیاا ؛ درنتیجاه(22) شاودیاستفاده م یبردارو حرکات وزنه

 ،یهاواز تیاظرف شیافزا ،یبدن بیباعث بهبود ترک ناتیتمر

 نااتی(. تمر24، 23) شاودیقادرت م شیو افازا یپروتروفیه

 یعضالان یرویقدرت و ن ،یپرتروفیها شیبا افزا زین یمقاومت

 نیاعناوان شاده ا یهایژگی(. با توجه به و18ارتباط دارند )

 دیشاد یعملکارد ینیتمر وهیدو ش رسدیبه نظر م نات،یتمر

کنناده بر عوامل فعال یر اثرگاارعلاوه ب ،یارهیدا یو مقاومت

به علت تناو   یقدرت عضلان شیو افزا یماهوارها یهاسلول

 ییافاراد مختلاف، کاارا طیباا شارا یو ساازگار ناتیدر تمر

 یبادن یهااتیدارند و علاقمندان باه شارکت در فعال یادیز

 نی. باه هماشاوندیم بیاترغ نیجهت استمرار در ادامه تمر

در نظار گرفتاه  نیتمار یهاوهیشا نیامطالعه ا نیعلت در ا

مطالعاات،  تیشده و محادودتوجه به موارد عنوان بااند. شده

کننده فعال عوامل راتییتغ یمطالعه بررس نیهدف از انجام ا

و  یارهیادا یمقااومت نااتیاز تمر یناش یاماهواره یهاسلول

 بود. رفعالیسال غ 28-18در مردان  دیشد یعملکرد

 هامواد و روش

-آزماونشیتجربی بود و با طرح پوهش حاضر از نو  نیمهپژ

گروه شااهد اجارا شاد.  کیو  شیآزمون با دو گروه آزماپس

باا دامناه  رفعاالیمردان غ هیپژوهش، شامل کل یآمارجامعه

سال، شاهر اصافهان بودناد کاه باا اساتفاده از  28-18 یسن

نفار کاه  45باه حجام  یاهدفمند، نموناه یریگروش نمونه

ورود به پژوهش بودند، انتخاب شادند  یلازم برا طیشرا دواج

و  شینفره )دو گروه آزماا 15گروه  3در  یصورت تصادفو به

حجام نموناه باا  نیاشادند. ا یبنادگروه شااهد( طبقه کی

. دیا( محاسابه گردG* Powerپاور ) یاستفاده از نرم افزار ج

 انفار )دوازده نفار در هار گاروه( با 36حداقل انادازه نموناه 

به  30/0درصد و اندازه اثر  80 یدرصد، بتا 5 یاحتساب آلفا

ها در مراحال نموناه یبا توجه به افت احتمال یدست آمد، ول

 نفر در هر گروه انتخاب شدند. 15تعداد  ق،یمختلف تحق

فارم  لیاتکم: ورود باه پاژوهش عباارت بودناد از یارهایمع

 ؛السا 28-18 ؛مردان جوان ساالم ؛شرکت داوطلبانه تیرضا

عاادم  ؛ابااتیو د یعروقاا یقلباا یمااارینداشااتن هرگونااه ب

عادم  ؛اتیاعادم اساتعمال دخان ؛یعصب /یارتوپد تیمحدود

 :خروج شامل یارهایاستفاده از دارو و عدم مصرف الکل و مع

مشاکل  ای یپزشک تیممنوع ؛یجسم تیمعلول ؛بیسابقه آس

باود.  ینایاز دو جلسه در جلسات تمر شیب بتیو غ یارتوپد

 قیاطارح تحق ناهیدر زم هاایلازم، آزمودن یاهنگپس از هم

 لیاادر مطالعااه را تکم تیشاادند و فاارم رضااا هیااکاااملاً توج

خصاات پاژوهش، مش یاصول اخلاقا تیمنظور رعانمودند. به

 ناانیداشته شد و به آنهاا اطمنگه مانهمحر هایآزمودن یفرد

بخواهناد، از داده شد کاه آزاد خواهناد باود هار زماان کاه 

کاد  شاوند. در ضامن مطالعاه حاضار دارایپژوهش خاارج 

 .باشدیم IR.IAU.KHSH.REC.1401.081اخلاق به شناسه 

و  BMIقد، وزن، شااخ   یریگطرح ابتدا اندازه یاجرا یبرا

 یهااانجام شد. ساپس گروه آزمونشیعنوان پبه یریگخون

 نیارا اجرا کردند. گاروه شااهد در ا ینیتمر پروتکل شیآزما

پس از اتماام دوره  تینداشتند و در نها ینیبرنامه تمر ،مدت

 تغیرهاایمنظور ارزیاابی مآزمون اجارا شاد. باهپس ،ینیتمر

هااا در دو مرحلااه های خااونی آزمودنیبیوشاایمیایی، نمونااه

آوری شاااد. در مرحلاااه آزماااون جمااا آزماااون و پسپیش

آزمون یک روز قبل از شارو  برناماه تمرینای و پاس از پیش

 10الای  8نه خونی در فاصله زماانی ساعت ناشتایی، نمو 12

صبح توسط تکنسین آزمایشگاهی و با رعایت نکاات اساتریل 

ها در حالت نشساته، باا از ورید بازویی دست راست آزمودنی
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آزماون نیاز جهات شد. در مرحله پسسی گرفتهسی 5حجم 

جلوگیری از تثثیر حاد تمرین بر متغیرهای مورد مطالعه پس 

 12آخارین جلساه تمرینای بعاد از سااعت از  24از گاشت 

گیری صابح خاون 10الای  8ساعت ناشتایی در بازه زماانی 

های خونی بلافاصله در یونولیت محتوی یا  . نمونهدانجام ش

گراد نگهداری درجه سانتی 4شد و در دمای خشک قرار داده

 . دیگرد

 یانسااان ییتااا 96 تیاااز ک MyoDو  Myf5 یابیااارز جهاات

Myf5 وMyoD (Zellbio, Germany) طباق  زایاباه روش الا

 ییپلاساما یهااپروتکل شرکت سازنده استفاده شد و غلظت

Myf5 و MyoD حجم پلاسما باا اساتفاده  راتیینسبت به تغ

و  لیااباار اساااس معااادلات د نیو هموگلااوب تیاااز هماتوکر

 (.25شد ) انیب لیکاست

 SECA model 210قد از قدسنج ) یریگاندازه یبرا علاوهبه

Germany وزن از  یریگانادازه یو بارا متاریلیم 3( با دقت

( باا KEEP FIT model 6657 CHINA) تاالیجید یتارازو

هام از  BMIمحاسابه  یاستفاده شد. بارا لوگرمیک 1/0دقت 

بار تاوان دوم  میتقس لوگرمی)وزن به ک BMI=kg/m2فرمول 

 یبااادنتی. ساااطح فعالدیااامتااار( اساااتفاده گرد باااهقاااد 

 نینامه باستفاده از نسخه کوتاه پرسش با زیکنندگان نشرکت

شااااد و  یریگ( اناااادازهIPAQ) یباااادنتیفعال یالمللاااا

مطالعااه انتخاااب شاادند کااه سااطح  یباارا یکنندگانشاارکت

ساوال  4نامه شاامل پرساش نیها کم بود. اآن یبدن تیفعال

 یدارا ایاساال در سراسار دنبزرگ رادکه در تمام اف باشدیم

 نیآن با یهمبستگ بیو ضر اشدبیمناسب م ییایو پا ییروا

 زانیانامه دربااره م(. سوالات پرسش26است ) 95/0و  77/0

، متوساط و کم یبدن یهاتیانوا  فعال یزمان صرف شده برا

 تیانامه، فعالپرساش نیا. براسااس پروتکال اباشدیم دیشد

 تیاحاداقل ساه روز در هفتاه فعال فارد کاهنیا دیشد یبدن

 تیااز فعال یبایروزهاا، ترک شاتریب ایاهفات روز  ایو  دیشد

. شاودیم فیاداشاته باشاد، تعر یروادهیامتوسط و پ د،یشد

 دیشد تیدر روز فعال قهیدق 20متوسط حداقل  یبدن تیفعال

در  قاهیدق 30حاداقل  ایدر هفته،  شتریب ایبه مدت سه روز 

 شاتریب ایاروز  5به مادت  یروادهیپ ایمتوسط و  تیروز فعال

 ایاامتوسااط  د،یشااد یباادن تیااعالاز ف یباایترک ایاادر هفتااه 

. شاودیدر هفتاه در نظار گرفتاه م شتریب ایروز  5 یروادهیپ

را گازارش  یبادن تیافعال چیفرد ه کهنیکم، ا یبدن تیفعال

 تیمعادل فعال فیگزارش شده، طبق تعر یهاتیفعال اینکند 

 (.26) نباشد دیمتوسط و شد

 ینیتمر يهاپروتکل

 پروتکال(: HIFT) دیشرد يعملکررد ناتیتمر پروتکل

هفتاه و هار هفتاه ساه  8( به مدت 1)جدول  HIFT نیتمر

گارم کاردن  قاهیده دق شامل نیجلسه اجرا شد. مراحل تمر

درصد ضاربان قلاب  60با شدت کم، حدود  دنیصورت دوبه

 ینایجلسه، پروتکل تمر یدر ابتدا یو حرکات کشش نهیشیب

 دنیادو سرد کاردن شاامل قهیده دق تیو در نها یاختصاص

باود و باه  نیهر جلساه تمار انیدر پا ینرم و حرکات کشش

 (. 24اجرا شد ) ریصورت ز
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 دیشد یعملکرد نیپروتکل تمر -1جدول 

 حجم/دوره/روش شدت فعالیت تمرین ها هاهفته

 5و  1

 (Sit-to-stand with elbow flexionایستادن و نشستن با آرنج خم )
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 (Push-upsشنا )

 (Crunches with rotationکرانچ با چرخش )
 (Dumbbell swingچرخش دمبل )

 (Front pulldown with squatکشیدن به پایین با اسکات )

 (”Good morning“حرکت فیله کمر با وزنه روی سرشانه از پشت )

 (Side-lying hip abductionباز شدن لگن همراه با بالا بردن پا )

 6و  2

 

 (Upright row with sumo squatحرکت کول با سومو اسکات )

 (Dumbbell fly with pelvic elevationفلای دمبل با کشیدن لگن به بالا )

 (Elastic trunk rotationچرخش تنه با باند الاستیک )
 (Front raise with side lungeنشر نظامی با لانج از بغل )

 (Suspended rowدار )پارویی به حالت شیب

 (Knee flexion with elbow flexionخم شدن زانو همراه با خم شدن آرنج )

 (Trunk lateral flexionخم شدن تنه به طرفین )
 (Single leg balance with eyes closedایستادن روی یک پا با چشم بسته )

 7و  3

 (Squat thrusterاسکات تراست )

 (Hip flexion with elbow flexionفلکشن لگن با آرنج خم )

 (Ball crunchکرانچ با توپ )
 (Side lateral raise with lungeنشر جانب با لانج )

 (Horizontal rowپارویی زیربغل )

 (Stiff leg deadliftددلیفت با وزنه )

 (Bench pressپرس نیمکت )
 (Single leg balance with eyes closedایستادن روی یک پا با چشم بسته )

 8و  4

 (Standing bench pressپرس نیمکت ایستاده )

 (Sumo squatسومو اسکات )

 (Horizontal rowپارویی زیربغل )
 (Crunchکرانچ )

 (Hips extensionاکستنشن لگن )

 (Shoulder abduction/adductionآبداکشن و آداکشن شانه )

 (Trunk rotationچرخش تنه )

 

 نیتماار پروتکاال: يارهیرردا یمقرراومت نیپروتکررل تمررر

هفته و هر هفته سه جلسه اجارا  8به مدت  یارهیدا یمقاومت

 قاهیقده د :عبارت بود از یارهیدا یمقاومت نیشد. مراحل تمر

درصاد  60حادود  ؛با شدت کام دنیصورت دوگرم کردن به

 ؛جلساه یدر ابتادا یو حرکاات کششا نهیشایضربان قلب ب

نارم  دنیدو قهیده دق تیو در نها یاختصاص ینیپروتکل تمر

پروتکال  نیا. انیهر جلساه تمار انیدر پا یو حرکات کشش

شاد و چناد روز  یطراح ستگاهیا 8شامل  ،یارهیصورت دابه

 یهاساتگاهیبا ا ییآشنا یبرا یهیتوج یآزمون، جلسات قبل از

 ن،یبا وزنه، حجم و شدت تمار نیتمر حیاصول صح ،ینیتمر
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هاا و دوره هادساتگاه نیتعداد تکرارها و زماان اساتراحت با

 کیاآزمون  نیاعمال شدت تمر جهت (.2برگزار شد )جدول 

 4و پاس از  نی( قبال از مداخلاه تمار1RM) نهیشایتکرار ب

 قیاز طر نهیشیتکرار ب کیداخله مجددا محاسبه شد. هفته م

 1RMمقادار وزناه   ( × 1(+ 0/33×فرمول )تعاداد تکرارهاا 

باا  یشایصاورت افزابه یمقااومت ینیمحاسبه شد. برنامه تمر

65% (1RMشاارو  و در هف )80هفااتم و هشااتم بااه  تااه٪ 

(1RMافزا )(.27) افتی شی 

 

 یارهیدا یمقاومت ناتیپروتکل تمر -2جدول 

 تکرار شدت تمرینات اصلی هفته

 اول
گاه، با دست ت رانپرس سینه، پرس پا، پایین کشیدن میله )زیر بغل(، دوقلو با دستگاه، جلو بازو، پش

 نشر جانبی با دمبل )صلیب(، سرشانه با هالتر
 نوبت 4تکرار  8 (1RM)درصد  65

 دوم
گاه، با دست ت رانو با دستگاه، جلو بازو، پشپرس سینه، پرس پا، پایین کشیدن میله )زیر بغل(، دوقل

 نشر جانبی با دمبل )صلیب(، سرشانه با هالتر
 نوبت 4تکرار  8 (1RM)درصد  65

 سوم
گاه، با دست ت رانپرس سینه، پرس پا، پایین کشیدن میله )زیر بغل(، دوقلو با دستگاه، جلو بازو، پش

 نشر جانبی با دمبل )صلیب(، سرشانه با هالتر
 نوبت 4تکرار  9 (1RM)رصد د 70

 چهارم
گاه، با دست ت رانپرس سینه، پرس پا، پایین کشیدن میله )زیر بغل(، دوقلو با دستگاه، جلو بازو، پش

 نشر جانبی با دمبل )صلیب(، سرشانه با هالتر
 نوبت 4تکرار  9 (1RM)درصد  70

 پنجم
ه، ا دستگابت ران دستگاه، جلو بازو، پشپرس سینه، پرس پا، پایین کشیدن میله )زیر بغل(، دوقلو با 

 نشر جانبی با دمبل )صلیب(، سرشانه با هالتر
 نوبت 3تکرار 10 (1RM)درصد  75

 ششم
گاه، با دست ت رانپرس سینه، پرس پا، پایین کشیدن میله )زیر بغل(، دوقلو با دستگاه، جلو بازو، پش

 نشر جانبی با دمبل )صلیب(، سرشانه با هالتر
 نوبت 3تکرار  10 (1RM)درصد  75

 هفتم
گاه، با دست ت رانپرس سینه، پرس پا، پایین کشیدن میله )زیر بغل(، دوقلو با دستگاه، جلو بازو، پش

 نشر جانبی با دمبل )صلیب(، سرشانه با هالتر
 نوبت 2تکرار  11 (1RM)درصد  80

 هشتم
گاه، با دست ت راناه، جلو بازو، پشپرس سینه، پرس پا، پایین کشیدن میله )زیر بغل(، دوقلو با دستگ

 نشر جانبی با دمبل )صلیب(، سرشانه با هالتر
 نوبت 2تکرار  11 (1RM)درصد  80

 

 معناااداری آزمااون جهاات پااژوهش، ایاان در :آمرراري روش

 از( آزمااونپس و آزماونپیش) هااگروه میاانگین هاایتفاوت

 آزمون و متغیری چند کواریانس تحلیل و تجزیه آماری روش

 ساطح در SPSS-24 افازارنرم از اساتفاده با بنفرونی تعقیبی

 .شد استفاده 05/0 معناداری

 هایافته

 میانگین: آنتروپومتریک هايویژگی به مربوط هايیافته

 در هاآزمودنی دموگرافیک هایویژگی معیار انحراف و

  .استشده ارائه 3 جدول در مختلف هایگروه
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 هاآزمودنی بدن توده شاخ  و وزن قد، سن، به مربوط معیار انحراف و میانگین -3 جدول

 )کیلوگرم بر متر مربع( BMI وزن )کیلوگرم( متر(قد )سانتی سن )سال( گروه

 63/24±84/2 60/76±72/4 80/176±48/6 93/22±75/3 تمرینات عملکردی شدید

 99/23±95/1 53/75±92/5 80/174±85/5 86/23±44/3 ایهتمرین مقاومتی دایر

 35/24±74/2 40/77±56/5 73/175±40/6 20/24±25/3 شاهد

 (78/0 P ،24/0 F) (64/0 P ،44/0 F) (64/0 P ،38/0 F) (P ،53/0 F 59/0) تحلیل واریانس

 

 شکل در غیرفعال سال 28-18 مردان در ایدایره مقاومتی  و شدید عملکردی تمرینات دنبال به MyoD مقادیر تغییرات

 .است شده ارائه 1

 

2.08** 2.1**

2.58*

2.31*

1.99 1.99

  

  

   

   

   

   

   

   

                                        

         

        

    

 

**Іتفاوت معنادار بین سه گروه: †*های معنادار از پیش آزمون به پس آزمون؛ : تفاوت 

 های تحقیقگروه MyoDمیزان تغییرات  -1شکل

 

 تمرینی روش دو هر دنبالبه MyoDمعنادار افزایش 1شکل

(. p≤05/0) دهدمی نشان را سال 28-18 غیرفعال مردان رد

 57/0 اثر اندازه با هاگروه بین که شودمی مشاهده چنینهم

 دارد وجود معناداری تفاوت غیرفعال جوان مردان MyoD در

(001/0 P، 83/27=F .)استفاده با هاگروه دو به دو مقایسه 

.استشده ارائه 4 جدول در بنفرونی تعقیبی آزمون از
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 هاگروه MyoD مقایسه برای بنفرونی تعقیبی آزمون نتایج -4 جدول

 سطح معناداري خطاي استاندارد اختلاف میانگین گروه گروه

 تمرین عملکردی شدید
 005/0* 08/0 26/0 ایتمرین مقاومتی دایره

 001/0* 08/0 59/0 کنترل

 010/0* 08/0 32/0 کنترل ایتمرین مقاومتی دایره

 

 گروه دو هر که داد نشان بنفرونی تعقیبی آزمون نتایج

 در ایدایره مقاومتی تمرین و شدید عملکردی تمرین

(. p≤05/0) داشتند بالاتری MyoD کنترل گروه با مقایسه

 شدید عملکردی تمرین گروه در متغیر این افزایش علاوه،به

 بود بیشتر ایدایره مقاومتی تمرین گروه به نسبت

(05/0≥p.) مقادیر تغییرات Myf5 تمرینات دنبال به 

 سال 28-18 مردان در ایدایره مقاومتی و شدید عملکردی

 .است شده ارائه 2 شکل در غیرفعال

 

4.79** 4.81**

6.15*

5.52*

4.82 4.81

  

   

   

   

   

   

   

   

                                        

         

        

    

 

**Іتفاوت معنادار بین سه گروه :†*های معنادار از پیش آزمون به پس آزمون؛ : تفاوت 

 گروه های تحقیق Myf5رات میزان تغیی -2شکل

 

 تمرینی روش دو هر دنبالبه Myf5 معنادار افزایش ،2شکل

(. p≤05/0) دهدمی نشان را سال 28-18 غیرفعال مردان در

 39/0 اثر اندازه با هاگروه بین که شودمی مشاهده چنینهم

 دارد وجود معناداری تفاوت غیرفعال مردان Myf5 در

(001/0 P، 15/13=F) .استفاده با هاگروه دو به دو مقایسه 

.استشده ارائه 5 جدول در بنفرونی تعقیبی آزمون از
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 هاگروه Myo-5 مقایسه برای بنفرونی تعقیبی آزمون نتایج -5 جدول

 سطح معناداري خطاي استاندارد اختلاف میانگین گروه گروه

 تمرین عملکردی شدید
 041/0* 24/0 62/0 ایتمرین مقاومتی دایره

 001/0* 24/0 24/1 کنترل

 041/0* 24/0 62/0 کنترل ایتمرین مقاومتی دایره

 

 گروه دو هر که داد نشان بنفرونی تعقیبی آزمون نتایج

 در ایدایره مقاومتی تمرین و شدید عملکردی تمرین

(. p≤05/0) داشتند بالاتری Myo-5 ،کنترل گروه با مقایسه

 شدید ردیعملک تمرین گروه در متغیر این افزایش علاوه،به

 بود بیشتر ایدایره مقاومتی تمرین گروه به نسبت

(05/0≥p.) 

   بحث

 ایدایره مقاومتی تمرینات که داد نشان حاضر مطالعه نتایج 

 Myo-5 و MyoD مقااادیر افاازایش باار شاادید عملکااردی و

 باا نتاایج این(. p≤05/0) دارد معناداری تاثیر غیرفعال مردان

 رساولی همکاران، و فتحی همکاران، و ایزدی مطالعات نتایج

 و ایازدی. دارد خاوانیهم همکاران و  ایگاندی و همکاران و

 بار باالا شدت با مقاومتی تمرین که کردند گزارش همکاران

 باال  نار هاایموش نعلای عضله در MyoD ژن بیان افزایش

 نشاان همکاران و فتحی چنینهم(. 28) دارد معناداری رتاثی

 در MyoD ژن بیاان افازایش باعث مقاومتی تمرین که دادند

 گارددمی ویساتار نژاد نر هایرت انقباض تند و کند عضلات

 یاک تاثثیر بررسای باا همکاران و رسولی این، برعلاوه(. 29)

 یهااژن بیاان بار اساید هیالورونیاک و هاوازی تمرین دوره

MyoD کاه کردناد گزارش آرتروز تجربی مدل هایموش در 

 هیالورونیاک و بیماار گاروه باا مقایساه در MyoD ژن بیاان

 روایان از ؛داشات تمارین گاروه در معنااداری افزایش اسید،

 آتروفای، مهار با متوسط شدت با ورزشی تمرین است ممکن

 در(. 30) باشااندداشته سااازیعضله بهبااود در مهماای نقااش

 پاس که کردند گزارش همکاران و ایگاندی دیگر، ایهمطالع

 mRNA بیااان سااطح زیاااد شاادت بااا مقاااومتی تماارین از

 افاازایش جااانبی پهاان عضاال  در MyoD چااون فاکتورهااایی

 در هااژن ایان اسات ممکان کاه دارد این به اشاره و یابدمی

 (. 31) باشند درگیر هایپرتروفی تنظیم

 متعاقاب Myo-5 مقاادیر شافزای حاضر مطالعه نتایج دیگر از

 با همسو. بود ایدایره مقاومتی و شدید عملکردی تمرینات با

 تمارین کاه دادناد نشاان همکااران و طبیبای ها،یافتاه این

 عامال ژن بیاان افازایش بار خاون جریان انسداد و مقاومتی

 و( STAT3) رونویسای کننادةفعال و سایگنال دهندةانتقال

 غیرورزشاکار فعاال جاوان رادافا( Myf5) 5 زاییعضله عامل

 و بیگلااری دیگاار، پژوهشاای در(. 32) دارد معناااداری تاااثیر

 مقاادیر بار مقاومتی تمرین هفته 8 تاثیر بررسی به همکاران

Myf5 مداخلااه، از پااس داد نشااان هاااآن نتااایج. پرداختنااد 

 ترلکن گروه با مقایسه در مداخله هایگروه در Myf5 مقادیر

 و نیرنی این، برعلاوه(. 25) یافت یشافزا معناداری صورت به

 مقاادیر بار مقاومتی تمرین هفته 8 که دادند نشان همکاران

Myo5 (. 33) دارد معناداری تاثیر فعال جوان مردان 

 و تمارین دهاد،می نشاان مطالعات این هاییافته مجمو  در

 ماوثر Myo-5 و MyoD هاایژن بیاان روی بر بدنی فعالیت

 عملکاارد بهبااود و هااایپرتروفی بااه نجاارم تواناادمی و اساات

 تااثیرات این کار و ساز فرایند اگرچه. گردد عضلانی سیستم

 شدن فعال رسد،می نظربه ولی است، نشده آشکار روشنی به

 و طبیعای رشاد بارای اساکلتی، عضله ایماهواره هایسلول

 ضاروری اساترس یاا آسیب اثر در دیدهآسیب بافت بازسازی

 Myf5 و Myo-D احتماالا کاه است شده گزارش(. 34) است
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 عملکاردی نقاش ایمااهواره هایسالول سازیفعال طول در

 کننادمی همکااری هامیوبلاسات تنظیم برای و باشندداشته

(35.) 

 هایسالول عضلانی، هایآسیب ریز ایجاد با مقاومتی تمرین 

 بیان هایسلول سازیفعال از پس. کندمی فعال را ایماهواره

Myf5 افاازایش ایمااهواره هایسالول تمااایز و تکثیار رایبا 

 نجارم اسکلتی عضله رشد و بازسازی به نهایت در که یابدمی

 توانادمی ساازیفعال این دهندهافزایش عامل(. 36) شودمی

 آزاد دیاده آسایب عضلات از که باشد ایمنی و رشدی عوامل

 اثاار ایماااهواره هایساالول باار پاااراکراین الگااوی بااا و شاده

 درک املک طور به فرآیند این تاکنون حال هر به. گاارندمی

 مشاخ  بارای بیشاتری انسانی مطالعات به نیاز. استنشده

 ایان چگونه کهاین و فرآیندها این دقیق هایمکانیسم نمودن

 متفاوت شرایط در ورزش با اسکلتی عضلات سازگاری عوامل

 .دارد وجود دهند،می قرار تاثیر تحت را

 تمرینااات اثاار در Myf5 وMyo-D بیشااتر افاازایش احتمااالا

 تحمیال اثار در مقاومتی تمرینات به نسبت شدید عملکردی

 باشدمی تمرینات نو  این از ناشی توجهقابل متابولیکی فشار

 اگار کردند، گزارش همکاران و شمیم زمینه، همین در(. 37)

 و مقاومتی تمرین ترکیب) موازی تمرین هفته 12 از بعد چه

 بااقی تغییار بادون ایماهواره هایسلول محتوای( تفامتیاس

 جوشایهم طریق از ایهسته چند میوفیبر افزایش ولی ماند،

 برنامااه ایاان از پااس هیپرتروفاای بااا ایماااهواره هایساالول

 تارهاای محتاوای با افراد و داشت مثبت همبستگی ،تمرینی

 ددادنا نشاان را توجهیقابل هیپرتروفی بیشتر ایهسته چند

 عامال ورزش شدت که است شده گزارش براین،افزون(. 38)

 درگیری از و است ایماهواره هایسلول سازیفعال در مهمی

 کنادمی پشتیبانی عضلات بازسازی در ایماهواره هایسلول

 نشااان همکاااران و  اسانیجدرس دیگاار، ایمطالعاه در(. 14)

 متوساط شادت باا هوازی تمرین مداخله ماه شش که دادند

 هایسالول استخر بر ناچیزی طوربه( پایه VO2 مقدار 75٪)

 وجاود احتماال این ؛ بنابراین(39) گااردمی تثثیر ایماهواره

 ایدامنه در مرکب تمرینات از که تمرینی هایبرنامه که دارد

 اساتفاده انفجاری حرکات و متفاوت زمان مدت با و شدت از

 افازایش و متاابولیکی فشاار توسعه نظر از تواندمی کنند،می

 Myf5 و Myo-D میاازان بهبااود باارای رشاادی فاکتورهااای

 . باشند موثرتر

 این نیتمری دوره به توانمی حاضر پژوهش هایمحدودیت از

 تمرینی هایدوره احتمالاً کرد، اشاره بود، هفته 8 که مطالعه

 باه توصایه علیارغم کهاین ضمن. باشند موثرتر ترمدت بلند

 عادم و خاود معماول غااایی رژیام حفا  تجه هاآزمودنی

 میازان دقیاق کنتارل ولای دیگار، تمرینی برنامه در شرکت

 محققاین کنتارل از خاارج آنهاا روزانه تغایه و بدنی فعالیت

 دهنکار تمارین جواناان روی صرفاً هشوپژ این چنینهم. بود

 .دش منجاا

 یريگیجهنت

 متیمقااو تمرینی روش دو که داد نشان حاضر مطالعه نتایج

 Myo-5 و MyoD افاازایش باار شاادید عملکااردی و ایدایااره

 یرهاامتغ این افزایش اما دارد؛ معناداری تاثیر غیرفعال مردان

 وجاود ایان باا. باود بیشاتر شدید عملکردی تمرین گروه در

 هایتوصایه و هاساازگاری ایان شرایط شدن ترروشن جهت

 مادت و ربیشت نمونه حجم با دیگر تحقیقات به نیاز ردیکارب

 .است ترطولانی زمان

 تشکر و قدردانی

 ایان جاامان در کاه کنندهشرکت هایآزمودنی از وسیله بدین

 .داریم را قدردانی و تشکر نهایت نمودند، همکاری مطالعه

 تعارض منافع

تعارض  گونهچیمقاله ه نیدارندکه در ا یاعلام م سندگانینو 

 وجود ندارد. یمنافع
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Introduction 

Satellite cell compartments endow skeletal muscles with remarkable 

regenerative capacity. However, it is not yet clear to what extent these cells 

facilitate exercise-induced adaptation. Therefore, the present study was 

conducted with the aim of investigating changes in activating factors of 

satellite cells (MyoD and Myf-5) induced by circular resistance training (CRT) 

and high-intensity functional training (HIFT) in inactive men aged 18-28. 

Materials and Methods 

In this semiexperimental study, with a pre-test, post-test, and a control group, 

45 inactive men aged 18-28 were selected and randomly divided into three 
groups: HIFT (n= 15), CRT (n= 15), and control (n= 15). Both training 

programs were performed for 8 weeks, three sessions per week, and 40-50 min 

for each session for the experimental groups. Blood sampling measurements 

were performed in two phases: pre-test and post-test. The data were analyzed 

using the Covariance and Benferroni post hoc tests using SPSS 24 software at 

a significance level of 0.05. 

Results 

The results of the study showed that both training methods had significant 

effects on increasing MyoD, and Myf5 in inactive men (p≤0.05). However, the 

improvements in these variables were higher in the HIFT group compared to 

the CRT group (p≤0.05). 

Conclusion 

These results indicate an increase in MyoD and Myf-5 values following the 

exercise. Therefore, these exercise methods, especially HIFT, can be effective 

in hypertrophy and increase muscle strength by increasing the activating 

factors of satellite cells. 
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