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  5911اول فروردین  ی /هفته165 ی /شمارهمو هشت  سال سی مجله دانشکده پزشکی اصفهان
 7/9/9911تاریخ چاپ:  93/99/9911تاریخ پذیرش:  91/99/9911تاریخ دریافت: 

  
 نرهای Rat یی میوستاتینو سطوح پلاسما قلب IIی کینازی نوع  گیرندهبر  هشت هفته تمرینات تناوبی شدید ریثأت

 
 3یزاهد دیحم، 3ییبنا دیجمش، 2کشاورز دیسع، 1یگیب دیمج

 
 

‌چکیده

ي  انجام مطالعه از ي قلبی داشته باشد. از این رو، هدف ي آن، ممکن است اثرات مفیدي براي عضلهها عوامل رشدي و گیرنده فعالیت ورزشی با تغییر در غلظت مقدمه:

 بود. نرهاي Rat میوستاتین ییو سطوح پلاسما قلب IIي کینازي نوع  گیرندهبر  شدید هشت هفته تمرینات تناوبی ریثأتحاضر، بررسی 

( و مورد یا تمرین n=  93به صورت تصادفی به دو گروه شاهد ) آشناسازي، ي گذراندن دورهاز  سه ماه، بعد سنی ي با محدوده ی نریسر موش صحرا 03تعداد  ها: روش

در طول هشت هفته و هر هفته پنج جلسه  قهیدق 13 زمان مدت درجه در 03و شیب  درصد 19-19 با شدت( تقسیم شدند. تمرینات تناوبی شدید n=  93تناوبی شدید )
بطن چپ قلب به روش  IIي کینازي نوع  گیرندهو Enzyme-linked immunosorbent assay (ELISA )به طول انجامید. میوستاتین به روش 

Immunohistochemistry (IHCاندازه )  .آزمون توسط به دست آمده  هاي  دادهگیري شدIndependent t 393/3 داري  در سطح معنی > P تجزیه و تحلیل شدند. 

در  ها  گروه داري میان معنی ، اما اختلاف(P=  339/3) هاي مورد و شاهد دیده شد گروه متغیر میوستاتین میان داري در معنی گروهی، اختلاف بین ي با مقایسه ها: یافته

 .(P=  103/3) مشاهده نشد قلب IIي کینازي نوع  گیرنده

 تأثیري ندارد. قلب IIي کینازي نوع  تناوبی شدید، اثرات مطلوبی بر کاهش میوستاتین دارد، اما بر گیرنده ناتیتمررسد  با احتیاط به نظر می گیری: نتیجه

 نر هايRat ؛میوستاتین ؛IIي کینازي نوع  گیرنده ؛تمرینات تناوبی شدید واژگان کلیدی:

 
و سطوح  قلب IIی کینازی نوع  گیرندهبر  هشت هفته تمرینات تناوبی شدید ریثأت .دیحم ي، زاهددیجمش یی، بنادیسع کشاورز، دیمج یگیب ارجاع:

 1-99(: 969) 91؛ 9911مجله دانشکده پزشکی اصفهان . نرهای Rat یی میوستاتینپلاسما

 

 مقدمه

 گونااگو  نیرار فلاترات    هاا   محرك به پاسخ قلب در عضلاني بافت

هاا    رسد فلاترات  (. به نیر مي1شود ) مي ساختار تجديد دچار بدني،

  اجرا )مدت و شادت(، تایرررات    نامه بدني مختلف، با توجه به شروه

(. تحقرقاات نااا    1-2متفاوتي بار عللرردهاا  فرويوتوکياا دارد )   

هاا    ملراوتي االاس اف فلاترات    -دهد تغررار در عواماس سالوتي    مي

ساوايي در   ناوبي شديد، ملرن است نقش باه ورفشي مانند تلرينات ت

عروقاي   -هاا  قلباي   گرر  اف بروف برلار  بهبود عللررد قلبي و پرش

 (. 2-3نیرر آتروفي قلبي داشته باشند )

ا  اف فلاترت بادني، اف   تلرينات تناوبي شديد، به عنوا  فير شاخه

( و عوامس رشد  خالاي باا   Signalingرساني ) طريق مسررها  پرام

يراي اف عواماس ما رر بار آتروفاي قلباي،       هاا    افوايش برا  پاروتیرن 

  باااور   مروساااتاترن اسااات. مروساااتاترن، عضاااو  اف خاااانواده 

Transforming growth factor β (TGF-B)    است که باا عللرارد

رسد مهار برا   (. به نیر مي6کند ) منفي اف رشد عضلاني جلوگرر  مي

 -سااف  مسارر سالوتي    يش فلاا  تواناد اف طرياق افاوا    مروستاترن، مي

  داخاس   ترين کنتر  کنناده  انجام گررد که به عنوا  مهم Akt سرگناتي

  ک  مروساتاترن  برا(. مهاار  7سلوتي سنتو پروتیرن شناخته شده است )

قلبي    عضله  هارفي تاوتراف آند اقلبي نرو ميتو   عضلهدر 

ي تا ادود  رسد انجام فلاترت ورفش (. به نیر مي8نلايد )  جلوگرر

 و Butcher تشبره باه درماا   اد مروساتاترني علاس کناد. م اتلاا       

   باعث باا  رفاتن اجام تاوده     ناا  داد اذف مروستاترن، هلرارا 

 مقاله پژوهشی
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تا اادود  ارارات شابه ورفشاي بار       شود. اذف مروستاترن، قلبي مي

 (.9کند ) عروقي را تقلرد مي -عللررد قلبي

   خاانواده  اعضاا   براتر اف سو  ديگر، ناا  داده شده است که

TGF-β کرناف  نوع  گررنده توسط را ها  خود نیرر مروستاترن، پرام  

II (Activin receptor type II  انتقاا  ماي )  ( متصاس  7، 11دهناد .)

 ، باعاث IIناوع     گررناده  سالوتي  خاار     مروستاترن به نااره شد 

 درو  رسااني  پراام  واساط  هاا   پاروتیرن  سااف   فلا  و فسفريلاسرو 

 هادف  هاا   اف ک  باردار   نساخه  سلوتي و در نهايت، منجر به کاهش

(. اف اين رو، با توجاه باه کلباود تحقرقاات و     7، 11-12خواهد شد )

م اتلات  فم و کافي در ارتباط با تیررر تلرينات تناوبي شديد بر ايان  

هاات هفتاه    ررریتا عوامس، هادف اف انجاام تحقراق اا ار، بررساي      

و سا و    قلاب  IIکرنااف  ناوع      گررناده بر  شديدتلرينات تناوبي 

 بود. نرها  Rat مروستاترن ييپلاسلا

 

 ها روش

سار   21شاد.   شاهد  انجام -مورد تجربي طر  قاتب در   اا ر، م اتله

Rat (ييموش لحرا)  ناااد     ماهه 3نرWistar  گارم   222 ± 21 وف  باا

 باا  م اابق  هاا Rat اف  نگهادار به طور مجوا نگهدار  شدند. خريدار  و 

تلاامي اعلاا  انجاام     ،هلچنرن. ملي سلامت انجام شد   م سسه راهنلا 

اخلاق کاار باا ارواناات       ، م ابق دستوراتللس کلرتههاRatرو  بر شده 

 دساتوراتللس برگرفتاه اف   (National Institutes of Health) آفماياگاهي

Helsinki اخالاق  لرتاه در ک 198/1398   اين مقاته با شلاره(. 13) بود   

IR.IAU.NAJAFABAD.REC .ربت شد   

هفته  2يا هفته پس اف عادت به شرايط محر ي جديد، به مدت 

تلرينات آشناسااف ، سا س جهات تلرارن مراوا  شادت تلريناات،        

  عللرارد ماورد    ها توساط آفماو  تلرارن براارنه    Rat توا    نهرارب

 باه  درجاه  21 شرب با هاRat ابتدا ،ارفيابي قرار گرفت. در اين آفمو 

 متر/دقرقه شروع به دويد  کردند و سا س،  6 دقرقه با سرعت 2 مدت

 تاا  يافات  افاوايش  متر/دقرقاه  2 باه مراوا    دقرقه 2 هر سرعت تردمرس

جهت تنیارم     فلاترت نبودند. به ادامه ها ديگر قادر آفمودني که فماني

  اف پاس  و ابتادا  در هاRat عللررد   نهرارب ها  شدت تلرين، آفمو 

 .اجرا شد تلرين هفته 4

ه ماورد )تلريناات   گارو  دو به يتصادف طور به هاRat آ ، اف پس

( تقسرم شدند. تلريناات  در هر گروه n=  11تناوبي شديد( و شاهد )

جلسه( انجاام   6آشناساف  به لورت سه جلسه در هفته )در مجلوع 

متر/دقرقاه   12و  11، 2باا سارعت    هاا Rat  او ،  گرديد که در هفتاه 

 و  11، 2  دوم باااا سااارعت  دقرقاااه و در هفتاااه 11بااارا  مااادت 

 (.14دقرقه بر رو  نوار گردا  دويدند ) 12متر/دقرقه برا  مدت  12

 ا   هفتاه و هفتاه   8تلريناات تنااوبي شاديد شاامس        ناماه  شاروه 

 و شارب   درلاد  82-91 باا شادت  جلسه دويد  رو  نوار گاردا    2

در  دقرقه استراات برن تررارها 2ا  و  دقرقه 4تررار  13جه در در 21

 (.12نیر گرفته شده بود )

   سااعت بلاد اف آخارين جلساه     48 :یبردار   بافت و یهوشیب

 گرم/کرلاوگرم  مرلاي  21کتامرن ) اف ترکربيبا استفاده اف  هاRat، تلرين

شادند.  بد ( برهوش  وف  گرم/کرلوگرم مرلي 2فايلافين ) و بد ( وف 

  سرنگ آفماياگاهي  سي خو  به وسرله سي 2پس اف برهوشي کامس، 

گرر  س و  پلاسالايي مروساتاترن    اف ب ن چپ قلب به منیور اندافه

شتاب  با دقرقه 12 به مدت سانتريفروک   دستگاه گرفته شد و به وسرله

شد. سا و  پلاسالايي مروساتاترن باه      جدا سرم در دقرقه دور 3111

و Enzyme-linked immunosorbent assay (ELISA )روش 

باا کرات    Quantitative sandwich enzyme immunoassayترنرا 

MSTN ELISA (Eastbiopharm, USA-Rat-Myostatin) 

خار  گردياد و بافات مروکاارد     ها موشگرر  شد. س س، قلب  اندافه

باا   IIکرنااف  ناوع      گرار  گررناده   ها به منیور انادافه  ب ن چپ آ 

تهرااه و مااورد   Immunohistochemistry (IHC) روشاسااتفاده اف 

 بررسي قرار گرفت.

  در  شاده   ناماه  م ابق با شاروه  IHCآمرو   رنگ :بافت یبد س

هاا بارا     نلونه، IHCدر کرت انجام شد. پس اف ترلرس تلامي مرااس 

باه     مررروسروپ ناور ، آمااده شادند.    مااهده و بررسي به وسرله

پروتیرن ناانگرها  مربوط  وجودهايي اف بافت که  بخشطور مللو ، 

ا  قابس مااهده است. جهات بررساي    به رنگ قهوه ،در آ  مثبت باشد

 م توساط متخصا    هار   ،ماورد بررساي  عامس مروا  تیاهر پروتیرن 

ناوع تناو ماورد بررساي قارار گرفات و        4 فيار  در پاتوتوک  به دقت

نلايي  بند  شد و با بور  ( درجه1-4ا  ) قهوهمتناسب با شدت رنگ 

40X  100وX ي گرديد.فتومررروگراف 

 21   نساخه  SPSSافاوار   اف نرمدر تحقرق اا ر،  :یآما  یورکاو

(version 20, IBM Corporation, Armonk, NY )  واکااو  بارا  

بناد  و   اف آمار تولارفي بارا  دساته    .گرفت قراراستفاده  موردها  داده

به منیور بررسي  Kolmogorov-Smirnovآفمو  ها، اف  تولرف داده

بارا  تلرارن    Independent tهاا و اف آفماو     چگاونگي توفياد داده  

باه عناوا  سا       P < 121/1هاا اساتفاده شاد.     ها  برن گروه تفاوت

 Excelافاوار   نلودارها با اساتفاده اف نارم   در نیر گرفته شد.  دار يملن

  ( ترسرم شد.2111   )نسخه
 

 ها افتهی

دار   ها  االس اف تحقرق، تفاوت ملناي    مرانگرن داده نتايج مقايسه

هاايم ماورد و    را در مروا  س و  پلاسلايي مروستاترن در بارن گاروه  

 (. P < 111/1شاهد ناا  داد )
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 مو ا و شاهد یها گدوه ی سهیو مقا ها یقلب آزموان IIنوع  نازییک ی دندهیو گ نیوستاتیم نیانگیم. 1جدول 

 Pمقدار  t شاهد مورد گروه

 535/95 ± 355/446 939/191 ± 430/690 580/4 001/0 (uLU/mlمیوستاتین )
 809/0 955/0 95/0 ± 643/0 888/0 ± 333/0 )شدت رنگ( وکاردیم IIی کینازی نوع  گیرنده

 

مقايسه با گروه شاهد، در گروه ماورد مراوا    ناا  داد که در ها  داده

س و  پلاسلايي مروستاترن کاهش يافته است. هلچنرن، اف سو  ديگار  

ها  به دست آمده ماااهده شاد کاه باا وجاود         مرانگرن داده با مقايسه

دار   ملني در گروه مورد، اختلاف IIکرناف  نوع    کاهش مروا  گررنده

 (.1( )جدو  P > 121/1ها وجود ندارد ) در برن گروه

 

 بحث

منجار  تناوبي شديد،  نيتلرنتايج تحقرق اا ر ناا  داد که هات هفته 

اف ساو    .شاده اسات  مروساتاترن  دار س و  پلاسالايي   به کاهش ملني

 گاروه در ب ن چپ قلب  IIکرناف  نوع    گررندهکاهش ديگر، با وجود 

 دار نبود. اين تغرررات ملنينسبت به گروه شاهد، مورد 

 بار  يورفشا  ناات يتلر  اررگذارگذشته در مورد  قاترتحق جينتا

 اا ار،  پااوهش   هاا  افتاه ي با هلسو. است متناق  نروستاترم  رو

 مقااومتي نااا    هفتاه تلريناات   هات بررسي با هلرارا ، و نگارش

مروساتاترن و باا  رفاتن    منجر به پايرن آمد   مقاومتي دادند که تلرين

 و Hittel ن،رهلچنا (. 16شاود )  ماي  عضالاني  مق اد  سا    و اجم

بار   VO2peakدرلد  41-22تلرينات هواف  با شدت  ارر هلرارا ،

 ، هواف ناتيتلر کهکردند  مااهده و يبررسپايرن آمد  مروستاترن را 

 شاود  يم عضله در نروستاترم س و   درلد 37 آمد  نيرپا به منجر

 ،يمقاومت نيتلر هفته هات که بردند يپ هلرارا ، و Paoli ماا ،(17)

 ن،رهلچن. (18) ودش ينل ييپلاسلا نروستاترم وا رم رفتن با  به منجر

Santos هفتاه تلارين مقااومتي را بار براا        12 ررتایر  ورن هلرارا  و

هفتاه   12رساني مروستاترن بررسي کردند. پس اف  ها  مرتبط با پرام ک 

درلاد   22مروساتاترن   Messenger RNA (mRNA)تلرين، مراوا   

درلاد افاوايش    41کاهش يافت؛ در لورتي که برا  ک  فوترساتاترن  

  افوايش هر رتروفي عضالات ناشاي اف    يافت. اين نتايج، ناا  دهنده

 (. 19) باشد يم ها يآفمودن نيا در نيتلر

 يتنااوب  نيهفته تلار  هات ررتیر يقرتحق در هلرارا ، و  گلررب

  دوقلاو    عضاله  نرساتات رو فوت نروساتات رم  هاا  ک  ا را بار ب  ديشد

 يتنااوب  نيتلار  که دادند ناا  و کردند يبررس را ييلحرا  ها موش

  شيافااوا و نروسااتاترم ک  ا رااب  درلااد 68 کاااهش باعااث ،ديشااد

 ن،رهلچنا (. 21) شاود  يم ها موش  دوقلو   عضله وف   درلد 23

تنااوبي   ررر شاش هفتاه تلارين   یتا   م اتله در هلرارا ، و فر ييکربلا

درلد  82-91با شدت ملاد   ا  چهار دقرقهها   تناوب) خرلي شديد

بار عواماس منتخاب     اساتراات بارن تررارهاا(   دو دقرقاه  ها و Ratتوا  

تلارين تنااوبي   را بررساي کردناد و دريافتناد کاه      هاRatآنايوکنو قلبي 

 Vascular endothelial growth factor و فاياي  ر  ، با افوايششديد

(VEGF)  باعث افوايش عوامس م رر در آنايوکنو درRat   ها  نر ناااد

Wistar (.21شود ) مي 

شدت و مادت  در  است ملرن اين نتايج متناقض، د يس ااتلاتي

 گرار  و  اندافه روش ها،   تلريني، سن آفمودني نامه نوع شروهتلرين، 

 م اتلاات  برااتر  در گرار  باشاد. اف طرفاي،    نلونه فما  در تفاوت يا

 ورفشااي تلرينااات بااه پاسااخ مروسااتاترن در mRNAانجااام شااده، 

که پاروتیرن مروساتاترن    اف آ  جايي است. شده گرر  و گوارش اندافه

 mRNAکناد،   ماي  سا ر   را ا  پس ترجلاه  تلديلات بلد اف ساخت،

 و پلاسالايي  سا و     براا  کنناده   تواند نلي مروستاترن به طور دقرق

اف طرف ديگار، محققاا  در تحقرقاات    (. 22فلاترت مروستاترن باشد )

روش را مروساتاترن   ها  متناقض مختلف، يري ديگر اف د يس گوارش

بااد   اد    پذير  متقابس آنتي واکنشو هلچنرن، گرر   و مقادير اندافه

 (.23-24دانند ) مي با ايلونوگلوبوترنمروستاترن 

، نقش تنیرم کننادگي مهلاي بار    وکاردرم II  کرناف  نوع  گررنده

رسااني   عللررد مروستاترن دارد؛ به طور  که باه عناوا  شااهراه پراام    

  خاار  سالوتي    (. اتصاا  نااراه  11، 22شاود )  مروستاترن تلقي ماي 

  کرنااف   ، با مروستاترن، باعث نوديراي نااراه  II  کرناف  نوع  گررنده

 Iرنااف  ناوع     ک باا گررناده   II  کرنااف  ناوع    درو  سلوتي گررنده

باعاث   LK4/ALK5شود کاه در نهايات، ايان گررناده اف طرياق       مي

هاا  واساط    )پروتیرن Smadها   ساف  پروتیرن فسفريلاسرو  و فلا 

   شود. س س، اين کلا لرس وارد هساته   رساني درو  سلوتي( مي پرام

و عواماس   شود و اف طريق تلامس با کلا عوامس فلا  کنناده  سلو  مي

شاوند و   متصاس ماي   DNAهاا  خالاي اف    به تاواتي سرکوب کننده، 

   دهند. در نترجه، گررناده  ها  هدف را کاهش مي بردار  اف ک  نسخه

رسااني، نقاش تنیارم       مسرر پرام به عنوا  يا واس ه IIکرناف  نوع 

ها  هااي رتروفي   کنندگي مهلي بر عللررد مروستاترن و ديگر مرانروم

به  وکاردرم II  کرناف  نوع  به گررندهدارد. مروستاترن، اف طريق پروند 

(. تاکنو  تحقرقات 7، 26-27شود ) نوعي منجر به آتروفي عضلاني مي

  ارر تلرينات  اندکي در مورد تیررر تلرينات ورفشي و به وياه مقايسه

 لورت گرفته است. وکاردرم II  کرناف  نوع  ورفشي بر گررنده

   رناده رگ بار  يورفشا  ناات يتلر ارار در مورد  يقبل قاترتحق جينتا
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 کاه   نحاو  باه  اسات؛  متنااقض   اادود  تاا  وکاارد، رم II ناوع  ناف رک

ررر هات هفته تلارين مقااومتي بار    یتدر تحقرقي  هلرارا ، و ا يمسلود

  رشاد   و س و  پلاسلايي عامس متلايو کنناده  II  کرناف  نوع  گررنده

 هاا  لاحرايي   ماوش  در هاي رتروفي فرويوتوکيا قلب مروستاترنو  11

ماورد و  هاا     دار  برن گروه اختلاف ملنيرا بررسي و برا  کردند که نر 

، اما وجود دارد 11  رشد  در س و  پلاسلايي عامس متلايو کننده شاهد

و مروساتاترن   II  کرنااف  ناوع    گررندهدار  در متغررها   اختلاف ملني

در تحقرقاي باا    گار يد باار  هلراارا ،  و ا يمسالود (. 28مااهده نااد ) 

 II  کرنااف  ناوع    گررناده یررر هات هفته تلرين مقااومتي بار   بررسي ت

در مروساتاترن  اسرلتي تند و کند انقباض و سا و  پلاسالايي      عضله

Rat   رار ا ،هاات هفتاه تلارين مقااومتي    نااا  دادناد کاه     ها  نار پرار 

 II  کرنااف  ناوع    گررناده  و مروساتاترن س و  پلاسلايي  دار  بر ملني

   گررناده  دار  در ملناي  دارد؛ اماا اخاتلاف   Sol کند انقبااض    هعضل

ياا   Flexor hallucis longus) تناد انقبااض     عضاله  IIکرنااف  ناوع   

FHL) (. با توجه به نتايج به دسات آماده اف م اتلاه   29) مااهده ناد   

هاا    رسد تیررر يا نوع تلرين ورفشاي بار بافات    گفته، به نیر مي پرش

 باه  عضلات انواع متفاوت پاسخمختلف متفاوت است که شايد ناشي اف 

 .  باشد عضلات نوع ا رم  ساختار  ها تفاوت ن،رهلچن و نيتلر

 د يدو هفته شش ررتیر  ا م اتله در هلرارا ، و Yang ن،رهلچن

   رناده رگ يرساان  امرا پ ررمس   واس ه به 1 نوع ابتيد بر سرتردم  رو

 يبررس ياگاهيآفما  ها موش  رو بر را نروستاترم و II نوع ناف رک

  هاا  ماوش  در را نروساتات رم ا رب يورفش ناتيتلر افتنديدر و کردند

   رناده رگ مقادار  ن،رهلچنا . دهاد  يما  کاهش ابتيدبه  مبتلا ييلحرا

 ناات يتلر گاروه  در II ناوع  نااف  رک   رناده رگ ا را ب و II نوع ناف رک

 نيا ا يااتلات سيد . (31) افتي کاهش  دار يملن لورت به يورفش

 اسات  ملران  قاات، رتحق ريسا  ها افتهي با اا ر قرتحق جينتا تناقض

 روش ،(...و فلاا   ررا غ فلاا ،  مسان،  جاوا ، ) هاا  آفمودني اگييو در

  راب ااه، نيااا در. باشااد يناايتلر   نامااه وهرشاا نااوعو   ررااگ اناادافه

Lach-Trifilieff ناوع  ناف رک   رندهرگ کرد  بلوك با ورن هلرارا  و 

II، (. 31) بودند نروستاترم عللررد کاهش قيطر اف ي رتروفيها شاهد

   و باروف گررناده   ا را ب هلرارا ، و Chiu پاوهش  ها افتهي با م ابق

(، اف 32ها  مختلف متفااوت اسات )   در بافت وکاردرم IIکرناف  نوع 

اين جهت، يراي ديگار اف علاس نتاايج متنااقض تحقرقاات در مراوا         

تاوا  باه تایرررات و تغررارات      را ماي  وکاردرم II  کرناف  نوع  گررنده

ها  مختلف نسبت  مروستاترن در بافت رساني ساير عوامس م رر در پرام

 II  کرنااف  ناوع    ا بر مراوا  گررناده  ه رسد تغررر آ  داد که به نیر مي

 .باشد م رر وکاردرم

 

 گیری نتیجه

تیررر مثبت و مفرد  بر کاهش مروساتاترن دارد و   د،يشد يتناوب نيتلر

اف اين رو، ملرن اسات تایررر مفراد  نراو در جلاوگرر  اف آتروفاي       

رساد تلريناات    عضلاني و قلبي داشته باشد. اف سو  ديگر، به نیر مي

نادارد.   وکاردرم IIکرناف  نوع    شديد، تیررر  بر مروا  گررندهتناوبي 

 با اين اا ، بايد تحقرقات براتر  در اين فمرنه انجام شود.

 

 تشکر و قدردانی

 يورفشا  علاوم    تخصصيدکتر   نامه ا يپا اف برگرفته   اا ر مقاته

   شاالاره بااه آباااد نجاافوااااد  ياساالام آفاد داناااگاهمصااوب 

 يماات  تيالا گونه چره اف پاوهشاين . باشد يم 12121422971111

باه خااطر    دانااگاه ايان   اف ،لهروسا  نيباد  اماا  ،است نبوده برخوردار

 آيد. هلرار  در اجرا  اين م اتله قدرداني به علس مي

 
References 

1. Fathi M, Abroun S. The effect of 14 weeks of 

endurance training on miR-499 expression of left 

ventricle in wistar male rat. Sport Physiology 2016; 

7(28): 59-72. [In Persian]. 

2. Kordi M, Nekouei A, Shafiee, Hadidi V. The effect 

of eight weeks high intensity aerobic continuous and 

interval training on gene expression of vascular 

endothelial growth factor in soleus muscle of healthy 

male rats. J Arak Univ Med Sci 2015; 18(8): 53-62. 

[In Persian]. 

3. Fathi M, Gharakhanlou R. The effect of endurance 

Activity on left ventricle Hand2 gene expression in 

wistar male rat. Sport Psychology 2015; 7(25): 57-68. 

[In Persian]. 

4. Holloway TM, Bloemberg D, da Silva ML, Simpson 

JA, Quadrilatero J, Spriet LL. High intensity interval 

and endurance training have opposing effects on 

markers of heart failure and cardiac remodeling in 

hypertensive rats. PLoS One 2015; 10(3): e0121138. 

5. Tang YD, Katz SD. Anemia in chronic heart failure: 

Prevalence, etiology, clinical correlates, and treatment 

options. Circulation 2006; 113(20): 2454-61. 

6. Elkina Y, von Haehling HS, Anker SD, Springer J. The 

role of myostatin in muscle wasting: an overview. J 

Cachexia Sarcopenia Muscle 2011; 2(3): 143-51. 

7. Lee SJ, McPherron AC. Regulation of myostatin 

activity and muscle growth. Proc Natl Acad Sci USA 

2001; 98(16): 9306-11. 

8. Ryan AS, Ivey FM, Prior S, Li G, Hafer-Macko C. 

Skeletal muscle hypertrophy and muscle myostatin 

reduction after resistive training in stroke survivors. 

Stroke 2011; 42(2): 416-20. 

9. Butcher JT, Ali MI, Ma MW, McCarthy CG, Islam 

BN, Fox LG, et al. Effect of myostatin deletion on 



 

 

 
http://jims.mui.ac.ir 

 و همکاران مجید بیگی میوکارد و میوستاتین IIنوع  ی کینازیتمرینات تداومی و تناوبی بر گیرندهتأثیر 

 19 1399اول فروردین  ی/ هفته561ی / شماره 38سال  –مجله دانشکده پزشکی اصفهان 

cardiac and microvascular function. Physiol Rep 

2017; 5(23): e13525. 

10. Bueno PG, Bassi D, Contrera DG, Carnielli HM, 

Silva RN, Nonaka KO, et al. Post-exercise changes  

in myostatin and actRIIB expression in obese insulin-

resistant rats. Mol Cell Endocrinol 2011; 339(1):  

159-64. 

11. Morvan F, Rondeau JM, Zou C, Minetti G, Scheufler 

C, Scharenberg M, et al. Blockade of activin type II 

receptors with a dual anti-ActRIIA/IIB antibody is 

critical to promote maximal skeletal muscle 

hypertrophy. Proc Natl Acad Sci USA 2017; 114(47): 

12448-53. 

12. Bayarsaikhan O, Kawai N, Mori H, Kinouchi N, 

Nikawa T, Tanaka E. Co-administration of myostatin-

targeting siRNA and ActRIIB-Fc fusion protein 

increases masseter muscle mass and fiber size. J Nutr 

Sci Vitaminol (Tokyo) 2017; 63(4): 244-8. 

13. Bashiri J, NourAzar A, Purrazi H. Effect of three 

months aerobic training on Wnt-signaling pathway in 

skeletal muscle of male rats. Razi J Med Sci 2017; 

24(160): 7-16. [In Persian].  

14. Shirvani H, Aslani J. The effects of high-intensity 

interval training vs. moderate-intensity continuous 

training on serum irisin and expression of skeletal 

muscle PGC-1a gene in male rats. Tehran Univ Med 

J 2017; 75(7): 513-20. [In Persian]. 

15. Chavanelle V, Boisseau N, Otero YF, Combaret L, 

Dardevet D, Montaurier C, et al. Effects of high-

intensity interval training and moderate-intensity 

continuous training on glycaemic control and skeletal 

muscle mitochondrial function in db/db mice. Sci 

Rep 2017; 7(1): 204. 

16. Negaresh R, Ranjbar R, Habibi A, Mokhtarzade M, 

Fokin A, Gharibvand MM. The effect of resistance 

training on quadriceps muscle volume and some 

growth factors in elderly and young men. Adv 

Gerontol 2017; 30(6): 880-7. 

17. Hittel DS, Axelson M, Sarna N, Shearer J, Huffman 

KM, Kraus WE. Myostatin decreases with aerobic 

exercise and associates with insulin resistance. Med 

Sci Sports Exerc 2010; 42(11): 2023-9. 

18. Paoli A, Pacelli QF, Neri M, Toniolo L, Cancellara P, 

Canato M, et al. Protein supplementation increases 

postexercise plasma myostatin concentration after 8 

weeks of resistance training in young physically 

active subjects. J Med Food 2015; 18(1): 137-43. 

19. Santos AR, Neves MT, Gualano B, Laurentino GC, 

Lancha AH, Ugrinowitsch C, et al. Blood flow 

restricted resistance training attenuates myostatin 

gene expression in a patient with inclusion body 

myositis. Biol Sport 2014; 31(2): 121-4. 

20. Biglari S, Gaeini AA, Kordi MR, Ghardashi Afousi 

A. The effect of 8 weeks high-intensity interval 

training on myostatin and follistatin gene expression 

in gastrocnemius muscle of the rats. J Arak Uni Med 

Sci 2018; 21(1): 1-10. [In Persian]. 

21. Karbalaeifar S, Gaeini A, Kordi M, Nuri R, Ghorbani 

P. Effect of 6 weeks high intensity interval training 

on selected factors of cardiac angiogenesis in rats 

with myocardial infarction. Sport Physiology, 2019; 

11(42): 17-30. [In Persian]. 

22. Hulmi JJ, Ahtiainen JP, Kaasalainen T, Pollanen E, 

Hakkinen K, Alen M, et al. Postexercise myostatin 

and activin IIb mRNA levels: Effects of strength 

training. Med Sci Sports Exerc 2007; 39(2): 289-97. 

23. Egerman MA, Cadena SM, Gilbert JA, Meyer A, 

Nelson HN, Swalley SE, et al. GDF11 Increases with 

age and inhibits skeletal muscle regeneration. Cell 

Metab 2015; 22(1): 164-74. 

24. Poggioli T, Vujic A, Yang P, Macias-Trevino C, 

Uygur A, Loffredo FS, et al. Circulating growth 

differentiation factor 11/8 levels decline with age. 

Circ Res 2016; 118(1): 29-37. 

25. Bondulich MK, Jolinon N, Osborne GF, Smith EJ, 

Rattray I, Neueder A, et al. Myostatin inhibition 

prevents skeletal muscle pathophysiology in 

Huntington's disease mice. Sci Rep 2017; 7(1): 14275. 

26. Wilkes JJ, Lloyd DJ, Gekakis N. Loss-of-function 

mutation in myostatin reduces tumor necrosis factor 

alpha production and protects liver against obesity-

induced insulin resistance. Diabetes 2009; 58(5): 

1133-43. 

27. Lipina C, Kendall H, McPherron AC, Taylor PM, 

Hundal HS. Mechanisms involved in the enhancement 

of mammalian target of rapamycin signalling and 

hypertrophy in skeletal muscle of myostatin-deficient 

mice. FEBS Lett 2010; 584(11): 2403-8. 

28. Masoudian B, Azamian Jazi A, Faramarzi M, Talebi 

A. The effect of an 8-week resistance training on 

ActRIIß in fast- and slow-twitch skeletal muscles and 

plasma levels of GDF8, GDF11 and GASP-1 in  

old male rats. Razi J Med Sci 2019; 25(12):104-15. 

[In Persian]. 

29. Masoudian B, Azamian-Jazi A, Faramarzi M, Talebi 

A. The effect of eight weeks of resistance training on 

activin receptor type II-B and plasma levels of growth 

differentiation factor 11 and 8 in cardiac physiological 

hypertrophy in male wistar rats. J Isfahan Med Sch 

2019; 36(502): 1308-13. [In Persian]. 

30. Yang J, Sun L, Fan X, Yin B, Kang Y, Tang L, et al. 

Effect of exercise on bone in poorly controlled type 1 

diabetes mediated by the ActRIIB/Smad signaling 

pathway. Exp Ther Med 2018; 16(4): 3686-93. 

31. Lach-Trifilieff E, Minetti GC, Sheppard K, Ibebunjo 

C, Feige JN, Hartmann S, et al. An antibody blocking 

activin type II receptors induces strong skeletal 

muscle hypertrophy and protects from atrophy. Mol 

Cell Biol 2014; 34(4): 606-18. 

32. Chiu CS, Peekhaus N, Weber H, Adamski S, Murray 

EM, Zhang HZ, et al. Increased muscle force 

production and bone mineral density in ActRIIB-Fc-

treated mature rodents. J Gerontol A Biol Sci Med 

Sci 2013; 68(10): 1181-92. 



DOI: 10.22122/jims.v38i561.12718  Published by Vesnu Publications 
 
 
 

 

1- PhD Student, Department of Physical Education and Sport Sciences, Najafabad Branch, Islamic Azad University, Najafabad, Iran 
2- Assistant Professor, Department of Sport Sciences, Najafabad Branch, Islamic Azad University, Najafabad, Iran 
3- Assistant Professor, Sport Medicine Research Center, Najafabad Branch, Islamic Azad University, Najafabad, Iran 
Corresponding Author: Saeed Keshavarz, Assistant Professor, Department of Sport Sciences, Najafabad Branch, Islamic Azad 
University, Najafabad, Iran; Email: keshavarz1375@gmail.com 
 

 

http://jims.mui.ac.ir 

 13 1399اول فروردین  ی/ هفته561ی / شماره 38سال  –مجله دانشکده پزشکی اصفهان 

Journal of Isfahan Medical School Vol. 38, No. 561, 1
st
 Week, April 2020  

  

Received: 08.02.2020 Accepted: 19.02.2020 Published: 05.04.2020 

 

 
The Effect of Eight Weeks of High-Interval Training on Activin Receptor Type II 

in Heart and Plasma Levels of Myostatin in Male Rats 

 
Maijd Beigi

1
, Saeed Keshavarz

2
, Jamshid Banaei

3
, Hamid Zahedi

3
 

 

Abstract 

Background: Exercise trainings have beneficial effects on myocardium by changing the concentration of growth 

factors and their receptors. The aim of this study was to determine the effect of eight weeks of high-intensity interval 

training on activin receptor type II in heart and plasma levels of myostatin in male rats. 

Methods: After the familiarization period, twenty male rats with the limitation of three months of age were 

randomly divided to control (n = 10) and high-intensity interval training (n=10) groups. High-intensity interval 

training was continued for eight weeks, five sessions in each week and each session lasted 80 minutes with  

85-90 percent intensity of rats’ power with 20-degree ramp. Activin receptor type II in the myocardial left 

ventricle was measured using immunohistochemistry method, and myostatin was measured by the enzyme-

linked immunosorbent assay (ELISA) method. The data were analyzed using independent-samples t test at the 

statistically significant level of P < 0.050. 

Findings: In between groups comparison, there was a significant difference between the high-intensity interval 

training and control groups in myostatin variable (P = 0.001). There was no significant difference between the 

groups in myocardium activin receptor type II (P = 0.820). 

Conclusion: It cautiously seems that high-intensity interval training have desirable effects on reducing 

myostatin, but it has no effect on heart activin receptor type II. 
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