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  ، یدیپیل مرخی، ن miR-146a ان یبا شدت بالا بر ب یتناوب یو مقاومت یسنت یمقاومت نیتمر وهیدو ش یسهیمقا

 یوزن/چاقاضافه  ی بدن مردان دارا بیو ترک یهورمون یهاپاسخ

 
 3انیهوسپ لوای، س2انیناسیوازگن م، 1یاحمد دی نودیس

 
 

 چکیده

راهکار    کیعنوان  به  یمقاومت  ناتیها همراه است. امروزه تمرژن  انیدر ب  ریی از جمله تغ  یو مولکول  ی کیمتابول  راتییاست که با تغ  ی اختلال چندعامل  ک ی  ، یچاق   مقدمه: 

ترک بهبود  در  متابول  بدنبی مؤثر  مقا  یکیو سلامت  پژوهش حاضر،  تمر  کیاثر    یسهیمطرح هستند. هدف   Traditional resistance)  یسنت   یمقاومت  ناتیدوره 

training) TRT  با شدت بالا    یتناوبیو مقاومت(High-intensity interval resistance training) HIIRT  انیبر ب  miR-146a مرخین  ، یهورمون  یها، پاسخ  
 . وزن بوداضافه  یدر مردان دارا  یعضلانبدن و قدرت  بی ترک ، یدیپیل

شکل  وزن بهاضافه  یمرد دارا   45آزمون انجام شد. تعداد  پس  -شی پ  یتجربمهی طرح ن  کیبا گروه کنترل است که در    ینیبال  ییکارآزما  کیحاضر    یمطالعه  ها: روش

جلسه   3بود که    دیشد  یتناوب  یمقاومت  نیو تمر  یسنت  یمقاومت  ن یدو روش تمر  یشامل اجرا  ینیو کنترل قرار گرفتند. مداخلات تمر   HIIRT ،TRTگروه  در سه  یتصادف
درمراحل   یاختصاص یهاتیک یریبا بکارگ یدیپیل مرخیو ن یهورمون یرهایمتغ آر، یسی پ میتالیبا دستگاه ر miR-146a  انیهفته انجام شد. ب ۸مدت  یدر هفته و برا 

 . ها استفاده شدداده لیتحل یبرا  P < 0/ 05 یداریدر سطح معن Bonferoni یب یو آزمون تعق ANCOVA یشد. از روش آمار یری گآزمون اندازهپس -شیپ

  ینیدو گروه تمر  نیب  یداری(، اما تفاوت معن P=    0/ 001نشان داد )  هیپا  رینسبت به مقاد  یداریکاهش معنTRTو  HIIRT  یهادر گروهmiR-146a   انیب  ها: یافته

نشد. سطوح   معن به   HDLمشاهده  تمر  یدار یطور  گروه  دو  هر  تغP  <  05/0)  شیافزا   ینیدر  اما  ترLDL  راتیی (،  و  تام  کلسترول  تمر  نادارمع  دیسریگلی،    ن ینبود. 

HIIRT زولیبر سطوح تستوسترون و کورت  یدار یبه گروه کنترل اثرات معننسبت ( 05/0نشان دادند > Pاما ب ،)مشاهده نشد یداریتفاوت معن ینیگروه تمر دو نی . 

وزن شدند و به نظر   اضافه  یدر مردان دارا   یعضلان  بدن و قدرت  بیترک   ، یکی متابول  یهاموجب بهبود شاخصTRTو      HIIRTین یتمر  یوهیهر دو ش  گیری: نتیجه

 . افراد باشد یجسمان یو آمادگ یک یدر بهبود سلامت متابول یسنت  یمقاومت ناتیتمر یبرا  یمناسب نیگزیجا تواندیم HIIRT ناتیتمر رسد، یم

 زول یتستوسترون؛ کورت دها؛یپیل ؛یچاق ؛یمقاومتنی؛ تمرMicroRNAs واژگان کلیدی: 

 

  miR-146a  ان ی با شدت بالا بر ب ی تناوب   ی و مقاومت  یسنت   یمقاومت   نیتمر  وه یدو ش  ی سه یمقا   .لوا ی س  انی وازگن، هوسپ   انی ناس ی، م د ی نو   د ی سی  احمد  ارجاع: 

 .230 - 221 (: ۸52)   44؛ 1405مجله دانشکده پزشکی اصفهان .  ی وزن/چاق اضافه   ی بدن مردان دارا  ب ی و ترک  ی هورمون   ی هاپاسخ   ، یدی پی ل   مرخ ی ، ن

 

 مقدمه

شود که ی بدن اطلاق میچرب   از حد  شیتجمع ب ی و اضافه وزن به چاق

بهداشتت    یعمده ینگران کی و  ،منجر به ایجاد خطر برای تندرستت ی

ی  ک یم ابول  یهایماریب بروز بستتتیاری از   شیاستتت  که با اف ا یعموم

این بیمتاری  .  (1)بتاشتتتد  می  مرتبط  یعروق  -یقلبغیرواگیر و ازجملته  

  - یاج متاع  ی،طیمح  ،یکینن یاپ  ،یکیعوامت  نن ی استتت  و  عتامل  چنتد

ی جوامع  در بروز آن در همه  ی، سبک زندگی و تغذیه نامناسباق صاد

های فردی  و ستنین مت ل  نشش دارند، و در شتیوا این عارضته تتاو 

های جراحی، دو رویکرد مهم  علاوه بر شتیوه .(1)شتود نی  مشتاهده می

برای کاهش وزن شتام  شترک  در تمرینا  ورزشی مت ل  و رعای  

ها اثربتشتی  کالری است . هر دوی این است رات یهای غذایی کمرنیم

اند، و از دلای  این موضتتتوا  های مت ل  داشتتت هم تاوتی در جمعی 

ی تمرین ورزشتتتی  توان بته عتدپ پتایبنتدی بته رنیم غتذایی و برنتامتهمی

 .  (2)اشاره کرد 
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 و  ی ر ی شتگ ی پ   ی برا ی  بدن     ی فعال های مت ل   پروتک   از ستوی دیگر، 

اند و هر یک دارای  ی در بستتیاری مطالعا  بکار گرف ه شتتده چاق کن رل  

های خاص و نشاط قو  و ضتع  م عددی هست ند. تمرینا   ستودمندی 

ی قدر  و حجم عضتتلانی بکار گرف ه  مشاوم ی اغلب با هدف توستتعه 

اند  های کاهش وزن نی  مورد توجه شدید قرار گرف هشوند و در برنامه می 

های  . امروزه استت رات ی دیگری از تمرینا  مشاوم ی از ستتوی گروه ( 3) 

ستنی مت ل  و بوی ه افراد دارای اضتافه وزن و چاق مورد است شبال قرار 

-High)   با شتتد  بالا   ی تناوب عنوان تمرینا  مشاوم ی  گرف ه استت  که به 

Intensity Interval Resistance Training  )HIIRT   شتتناخ ه شتتده

. مطالعا  محدود حاکی از آن استتت  که این روم تمرینی ( 4) استتت   

های عضتلانی و توده خال  بدن، با اف ایش مشادیر  ضتمن توستعه قابلی  

اکسی ن مصرفی اضافه پس از تمرین، مصرف اسیدهای چرب را اف ایش  

و   Paoli. همچنین  ( 5 ، 3) شتتود و موجب کاهش وزن و ترکیب بدن می 

( نی  نشتتتان دادنتد کته این  5و همکتاران )   Yamaner( و  4همکتاران ) 

پروتکت  تمرینی در بهبود ترکیتب بتدنی و نیمری لیییتدی زنتان و مردان  

 . ( 6  ، 4) دارای اضافه وزن و چاق موثر اس   

کتتوچتتک    هتتای RNA، (MicroRNAs)هتتاRNAکتترویتتمتت

بته عنوان   کته  هستتت نتد  دیتنوکلئوت  24تتا    1۸بته طول    یارکتدکننتدهیغ

عم   (mRNA) رستتانپیاپ RNA های پس از رونویستتیکنندهتنظیم

پویا و م غیر انجاپ  شتتک  ها به  miRNA تنظیمیکارکرد . (7)  کنندمی

  روی اثرا  تنظیمی   mRNA توانند با اتصتتال بهها میآنو   شتتودمی

. (۸)  ایجاد کنند mRNAی  یا تتریب رشتت ه، رونویستتی ترجمه  روند

تواند موجب تغییرا   اند که تمرین ورزشتتتی میمطالعا  نشتتتان داده

بیتان  اپی در  و  شتتتود،  بتافت   mRNAنن یکی  و در  مت ل ،  هتای 

ری ی بیتان نن در فراینتدهتای پتاتولونیکی و فی یولونیکی نشش برنتامته

مهمی داشتت ه باشتتند. اثر درمانی کمکی تمرین ورزشتتی در افراد چاق  

 .   (9)های مت ل  اس   ها در باف miRNAمرتبط با کن رل بیان  

هتای  در بیمتاری   miR-146aمطتالعتا  حتاکی از آن استتت  کته

های ال هابی و فیبروز قلبی و پاست  ،م عددی از قبی  دیاب ، فشتارخون

های بالغ مشتاهده در آدییوستی  MiR146a ی چاقی نشش دارد.عارضته

های چربی از طریق  شتتده و دارای نشش تنظیم متب  در تمای  ستتلول

کراپلر  -شتبه 7( و فاک ورSirtuin-1: SIRT1)  1-مستیرهای ستیرتوین

(Krupler-like factor7: KLF7   استت )(12-10)  شتتواهد موجود .

در افراد چاق بیان اف ایشتتی دارد، و   miR146aگویای آن استت  که 

شتتود، و   miR-146aتواند موجب کاهش بیان  تمرینا  ورزشتتی می

بین برای پاست  بالینی به  بنابراین به عنوان یک نشتانگر زیست ی و پیش

 . (13)های جسمانی مطرح باشد  فعالی 

  در خصتتتوص اثر تمرینتا  ورزشتتتی مت ل  روی بیتان برخی 

هتای انستتتانی مطتالعتا   ی مرتبط بتا چتاقی در نمونتههتاRNAکرویم

م عددی انجاپ و به نشش تمرینا  ورزشتتتی در تنظیم متب  و یا منتی  

ی اثر  اشتاره شتده است ، اما در خصتوص مشایسته  هاRNAکرویماین 

(  Traditional resistance trainingو )   HIIRTتمرینتا  مشتاوم ی

TRT   انیتبر ب miR-146a   ی مردان داراو دیگر م غیرهتای م تابولیکی  

مطالعا  زیادی انجاپ نشتتده استت . هدف کلی مطالعه    ،اضتتافه وزن

-miR حاضتر بررستی اثر دو شتیوه تمرین مشاوم ی مت ل  روی بیان

146a مردان    یو عملکرد عضتتتلان ی، ترکیتب بتدندیتییل  یهتا یت، پروفتا

 باشد.  چاقی می /اضافه وزن  یدارا

 

 هاروش

آزمون و پس   - ی نیمته تجربی و کتارآزمتایی بتالینی بتا طرح پیش این مطتالعته 

ی دو پروتک  تمرینی مشاوم ی  گروه کن رل استتت  که با هدف مشایستتته 

  انی ب ( بر HIIRT( و تمرین مشاوم ی تناوبی با شتد  بالا ) TRTستن ی ) 

miRNA146a  ،    هتای هورمونی، ترکیتب بتدن، نیمری لیییتدی و پتاستتت

در  انجتاپ شتتتد.    وزن و چتاق قتدر  عضتتتلانی در مردان دارای اضتتتافته 

  ق یچتاق از طر   و اضتتتافته وزن    مرد دارای   45  تعتداد   حتاضتتتر،   ی مطتالعته 

های ورزشتی دعو  به مشتارک   و باشتگاه  ن ی آنلا های اج ماعی  شتبکه 

در    ی حضتور شتک   به   ا ی   ی تماس تلتن   ق ی کنندگان از طر شترک    شتدند. 

ها اطلاعا  لازپ را کستب گیری تحشیق یا اندازه   مراح   باشتگاه در مورد 

ستابشه  پرستشتنامه      ی کنندگان خواست ه شتد تا با تکم . از شترک  کردند 

 ی ارایهخوداظهار لازپ را به شتک    اطلاعا  فعالی  ورزشتی و تندرست ی،  

  یهتا یتفعتال   ی عدپ ستتتابشته   - 1:  معیتارهای ورود به تحشیق شتتتام  کننتد.  

عدپ   - 2،  ماه گذشتت ه   6)کم ر از یک جلستته/هت ه( طی   منظم   ی ورزشتت

و  ی چرب   ون ی داستی اکست  ش ی که به اف ا ای  هر ماده   ا ی   دها ی است تاده از است رو  

ستتاز قلبی و اب لا به نداشتت ن ضتتربان   - 3کند،  می کمک بدن   ستتم ی م ابول 

ی، فشتتارخون و عضتتلان   - ی عدپ وجود اخ لالا  استتکل    - 4صتترا،  

  - 1معیارهای خروج از تحشیق نی  شتتام   ای دیگر بود. های زمینه بیماری 

  -2کردند کنندگان گ ارم می بروز هر گونه آسیب و یا بیماری که شرک  

خروج داوطلبانه و   - 3جلسته طی مداخلا  ورزشتی و   3غیب  بیش از 

ی که تمای  به شترک  داشت ند  افراد شترک  در تمرینا  ورزشتی بود.  عدپ 

ی را مطالعه، امضاء  ک ب   نامه   ی رضا ورود به تحشیق بودند،   ط ی واجد شرا و  

در    اخلاق   ی  ته ی متداخلته توستتتط کم   ی هتا . پروتکت  و اعلاپ آمتادگی کردنتد 

قرار   د یی تأ  مورد   ( IR.UI.REC.1404.029)   دانشتتگاه اصتتتهان پ وهش  

(  IRCT20250315065079N1) گرفت  و بتا اختذ کتد کتارآزمتایی بتالینی  

 . شد   انجاپ ی  نک ی هلس   ه ی مطابق با اعلام این پ وهش  

اف ار  بتا استتت تتاده از نرپی مطتالعتا  موجود و  بتا توجته بته پیشتتتینته

G*Power 3.1.9.2  05/0  استاس  نمونه بر  یاندازه  یمحاستبه  یبرا  = 

α  ،  توان آماری(1-β  برابر با )اندازه اثرتعیین  و    9/0  (ES)    با بکارگیری

نتر   39  هتانمونتهتعتداد    حتداقت اقتداپ،    6/0برابر بتا  G*Power اف ار  نرپ
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ها به هر دلی   و با توجه به اح مال خروج برخی آزمودنی  دیگرد  نییتع

نتر ان تاب شتدند.   45نتر بیشت ر در هر گروه، تعداد   2با اف ایش تعداد  

هتا و کننتدگتان بتا آزمونشتتترکت   ه،یتاول  یهتایریگپس از انجتاپ انتدازه

به شک  تصادفی در سه گروه آشنا شدند و های اجرای تمرینا  مرو

(، kg/m2)  4/2۸    =BMI(  TRTیکستتتان تمرین مشتاوم ی ستتتن ی )

=   kg/m2)  0/30(  HIIRTتمرین مشتاوم ی تنتاوبی بتا شتتتد  بتالا )

BMIو کن رل )  kg/m2) 9/2۸  =BMI(. 1)شک    شدند می( تشس 

انجاپ  جلسته در هت ه   3و به مد  هشت  هت ه   مداخلا  تمرینی

را گذراندند: در   یمشدمات شیاب دا چهار روز آزما  کنندگانشترک شتد. 

شتد   و اطلاعا  کافی در اخ یار قرار داده  عیها توزروز اول، پرستشتنامه

انجاپ شتتتد  در   یبدن  بیترک شیخون و آزما  یریگدر روز دوپ، نمونه

 نیصور  گرف . پس از اتماپ ای قد  عضلانی هایاب یروز سوپ، ارز

شتتتروا آشتتتنا شتتتدند. قب  از ینیبا نحوه برنامه تمر  افراد  ها،شیآزما

 ییغذا میرنتا شتتد خواستت ه  کنندگان  شتترک از  ،ینیتمر  یهابرنامه

را   ختود  کتنتنتتدطتی  متعتمتول  حتتت   هتتا  آن  ن،یتهتمتچتنتو    متطتتالتعتته 

ای در مورد سهم نسبی موادغذایی مصرفی  های کلی تغذیهدس ورالعم 

ی م غیرهای  ریگ. اندازهردندکی دریاف   نیتمر  یهاقب  از شتروا برنامه

حد ممکن ها و تااتمه مداخلا  براستتاس پروتک تحشیق در اب دا و خ

. می ان پایبنتدی به تمرینتا  بیش از انجتاپ شتتتددر شتتترایط یکستتتان  

های  نتر از افراد گروه 7درصتتد در هر دو گروه تجربی بود و تعداد  90

های  تجربی به دلی  شتتتصتتی از ادامه تمرینا  منصتترف و در آزمون

گونته نتاراح ی ختاصتتتی از ستتتوی نهتایی شتتترکت  نتداشتتت نتد. هی 

 کنندگان طی جلسا  تمرینی گ ارم نشده اس .شرک 

ننررپومتررکد  گیریاندااه  قتد  انتدازه  هدییآ بتدن  و  گیری  جرپ 

با اس تاده  و   یسنجپیکراس اندارد    یهابراساس پروتک   کنندگانشرک 

ستاخ  آلمان( انجاپ شتد. ستیس ،  220مدل    Secaقدستن  ) از دست گاه

ها از طریق تشستتیم جرپ بدن به مجذور  آزمودنی  بدن یشتتاخ  توده

و . برای محاستبه درصتدچربی  (14)  دیمحاستبه گرد  قد )برحستب م ر(

آنالای ر    ها از دست گاه بادی کامیوزیشتنآزمودنی  ی بدنشتاخ  توده

InBody570 اس تاده گردید. ساخ  کشور کره جنوبی 

قدر     بیشدیه آعضدنن  آآقارتیآقارتآعضدنن آپآآهینهتمن

  ط یبا تجربه در شترا ورزشتی  توستط م تصت ی م  دست  عضتلانی

گیری و ثب  شتد. برای  دست ی اندازه  وم رمبا است تاده از دینا  است اندارد

کنندگان  اب دا از همه شتترک ی عضتتلانی  گیری قدر  بیشتتینهاندازه

 Brzycki: با استتت تاده از فرمول (1RM) آزمون یک تکرار بیشتتتینه

 شتدتکرار بیشتینه( برآورد   1(( =  027۸/1 –  027۸/0)×)تعداد تکرارها

برای تنظیم شتتتد  تمرین و های چهارپ و شتتتشتتتم  در هت ه و (15)

. حرکا  تمرینی مشتت ر   اضتتافه بار تمرینی اقداپ شتتد  رعای  اصتت 

ل ، پرس  کشش، پرس سینه دس گاه، اسکوا   برای هر دو گروه شام 

از   درصتد  70، پشت  بازو ستیمکش بودند که با شتد  با هال رسترشتانه 

1RM  های عضتتلانی شتتدند. این حرکا  برای پوشتتش گروهاجرا می

عمده بدن ان تاب شتدند تا اثرا  ستیست میک بر م غیرهای هورمونی و 

 مورد ان ظار حاص  شود.   ال هابی

 10خون )  یهانمونه  هییآبیمشدیمییک  گیریآخمنآپآتحلیلنممن آ

ستاع  قب  و بعد   4۸م تصت    کیتوستط     الیکوب   دی( از ور ریلیلیم

  شته یدق 15تتا   10هتا بته متد   . نمونتهدیتگرد  یآورجمع  تمرینی  از متداخلته

  3000با ستترع     شهیدق 10و ستتیس به مد  ی  داراتاق نگه  یدر دما

مست ترج جه     یهاسترپبتشتی از شتدند.   ونیتیستان ر  شهیدور در دق

بیتان ننگیریانتدازه   ی برا   گرادیستتتان   یدرجته  ۸0-  یدر دمتا  هتای 

کنندگان خواست ه شتد که به  منجمد شتدند. از شترک   یبعد  یها یتحل

  ی ها  یاز مصتتترف دارو و فعال  یریگستتتاع  قب  از نمونه  72مد   

هشتت     یپس از مداخله طیشتترا  نیکنند و ا  یخوددار دیشتتد  یبدن

  دها یریستیگلیشتام  تر  یدیییل   یپروفا  را ییتغ. حت  شتد   ین  یاهت ه

(TGکلستت رول ،)  چگالپر  نییوپروتئ ی، کلستت رول لتاپ  (HDL-C  ،) و

 و ۸00میندری   با دست گاه (LDL-Cچگال )کم   نییوپروتئ یکلست رول ل

دست گاه الای ا   ستطوح تست وست رون باگیری شتد.  اندازه Demeditc  کی 

و Cobas  دستتت گاهکورتی ول با ، ستتتطوح ELISA  کی  مونوکی  و

 با دست گاه IGF-1کی  اخ صتاصتی مربوط به این دست گاه و ستطوح  

 .(16)اندازه گیری شد  Demeditc ELISA  کی  الای ا و

 -ستتلولی   ی ها ش ی آزما    آهیآRNAکرپآیآتآآآیآسددیهآ آپآکمآآآاسددرارا آ

با استت تاده از    miR-146aنن و  ان ی ب   را  یی تغ   ی ر ی گ اندازه   ی برا   ی مولکول 

( انجاپ  RT-PCR) با رونویسی معکوس   مراز ی پل   ی ا ره ی روم واکنش زنج 

 miRNeasy Serum    ی با است تاده از ک ی سترمی ها RNAکرو ی شتد. م 

 (Qiagen  طبق دستتت ورالعمت )، جتدا شتتتدنتد.    دکننتده یتتول   ی هتاRNA 

 طی تح  شترا ی  تجار  cDNAستن        ی است تراج شتده با است تاده از ک 

بته     یبرا  مرهتا ی پرا   . معکوس شتتتتد   ی ستتتی رونو   cDNAاستتت تانتدارد 

ها و RNAکرو ی از م  RT-PCR  ی کم     ی معکوس و تحل   یشتتن ی ترانستتکر 

U6   کرو ی م   ی )به عنوان نن مرجع( با است تاده از اب ار طراحRNA   نی آنلا 

. ستتطوح  ( 17)   شتتدند   ی طراح   Astrid Researchتوستتط   اف ه ی توستتعه  

miR-146a   ی فناور  ز با است تاده ا  SYBR Green   رونویستی شتد.   ن یی تع

بتا پرا   cDNAستتتن        یتو ک   RNAکرو ی ختاص م   ی مرهتا ی معکوس 

miRNA RScript ™   (BIO-HELIX بر رو وان ی ، تا ) یچرخه س م ی س   ی  

 های حاصت  از ستازی داده انجاپ شتد. برای کمی  PCR Veriti  ی حرارت 

qPCR از روم∆ct    (و فرمول-∆∆ct  )2   .اس تاده شد 

  شتام   (TRTپروتک  تمرین مشاوم ی ستن ی ) تااخنتآتمرکه  

  درصتد  70ی باتکرار  15ست     3 عضتلانی  اجرای تمرین برای هر گروه

1RM   نیتمر ا . جلستبودها  ست   نیاست راح  ب   ثانیه 30دقیشه و  1و 

هر جلسته    .انجامید  طولب   شهیدق 60  باًیبا اح ستاب دوره گرپ کردن تشر
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 60کردن )گرپ  شتهیدق 10بتا    تمرین مشتاوم ی ستتتن یگروه    یبرا  ینیتمر

اجرای حرکا     ستیس،  شتروا شتد  (درصتد حداکتر ضتربان قلب 70تا

 5  اجرای باستتیس   و  ی تنظیمی اجرای بر استتاس برنامهمشاوم  نیتمر

این  .رستید انیبه پا سترد کردن حرکا  نرمشتی و کشتش ایست ا  شهیدق

ستتاخ ار بر پایه اصتتول ستتن ی تمرین مشاوم ی برای اف ایش قدر  و 

 ۸جلسته در هت ه برای مد    3  تواتر تمرینیحجم عضتلانی طراحی و 

فرد   کیتکته    یاحتداکتر وزنتهاز    ن،یشتتتد  تمر  ی تعیینبرا  .هت ته بود

 نیشتد. هدف تمر  ( است تاده1RM)  کندجابجا    تکرار کیدر   دتوانیم

 .بود 1RM درصتتتد 70از هر حرک  با    یتکرار  15ستتت     3   یتتکم

  5- 10و اص  اضافه بار با اف ایش   شد  هت ه تکراردو هر    1RMآزمون 

تمرین مشاوم ی   در پروتک درصدی به مشاوم  و بار کاری اعمال شد.  

 6شتام  اجرای  اول از هر تمرین  ، ست   (HIIRTتناوبی با شتد  بالا )

ثانیه است راح ، تکرار حرک  تا  20، ستیس1RMدرصتد    70با   تکرار

  ثانیه است راح ، و مجدداً تکرار  20تکرار(،    6تا    4ناتوانی )معمولاً  حد  

ثانیه   150،ی تمرین عضتلانیدوره  ناتوانی بود. بین هرسترحد  تا  تمرین

شتتتد. این روم برای اف ایش شتتتد  و تحریتک  استتت راحت  اعمتال  

 3ستتن ی،   های هورمونی و ال هابی بیشتت ر طراحی و مانند گروهپاستت 

از هت ه چهارپ    1RMآزمون  .هت ه اجرا گردید ۸جلسته در هت ه برای  

درصتدی مشاوم  و بارکاری   5-10اصت  اضتافه بار با اف ایش  اعمال و

و ستردکردن  کردنگرپ  هایبا اح ستاب دوره نیجلسته تمراعمال شتد.  

جلستتته    24  تعتداد  ق یتحش  نیدر اانجتامیتد.    طولب   شتهیدق  ۸0  بتاًیتشر  بتدن

ل ، پرس  کشتش دست گاه،  با ، پرس ستینه  ی در حرکا  استکوا نیتمر

 انجاپ شد.  سیمکشبا دس گاه   پش  بازوو حرک     با هال رسرشانه  

از نرپ  هتاداده   یتتحل  26  ینستتتتته  SPSSاف ار  بتا استتت تتاده 

(Version 26, IBM Corporation, Armonk, NY)    و در انجتاپ

-Shapiroمحاستتبه شتتد. آزمون  ها داده  اریو انحراف مع  نیانگیماب دا  

Wilk    طتبتیتعتی تتوزیتع  تتعتیتیتن  و  دادهبترای  بترای    Levenآزمتون  از  هتتا 

ی تغییرا   برای مشایستته  .ها استت تاده شتتدانسیوار یهمگن  بررستتی

گروهی  هتای بینوابستتت ته، و برای مشتایستتته  tگروهی از آزمون  درون

    یتتحلآزمون، از آزمون  م غیرهتا در پس آزمون بتا کن رل مشتادیر پیش

استت تاده شتتد. در این مطالعه    Bonferroniو آزمون تعشیبی   انسیوارک

 .( در نظر گرف ه شدP < 05/0ی )داریسطح معن

 

 هاافته ی

و وی گی  یمشتتایستتتته هورمونی  م غیرهتتای  و  آن روپوم ریکی  هتتای 

نشتتان داده   1-3های مت ل  در جداول  های گروهم ابولیکی آزمودنی

 در  تتتاو هتا نشتتتان داد کته  استتت . ن تای  تحلیت  آمتاری دادهشتتتده  

، BMI، کلستتت رول، وزن بتدن،  miR-146a   ،HDL  ،LDL  ،TGمشتادیر

ی تجربی  هاگروه  نیب جسمانی    آمادگی  یپارام رها ودرصد چربی بدن  

  .(P < 05/0)باشد  مین  داریمعن  یاز نظر آمار

در   miR-146aنن   ریمشاداز آن اس  که  یحاک  2 جدول  یهاداده

به    TRT( و در گروه P=   001/0درصتد )  - 4/2۸   انیبه م  HIIRTگروه 

  کتاهش   هیتپتا  ریبته مشتاد  نستتتبت (  P=    001/0)  درصتتتد  -7/23   انیم

درصد    2/1   انیکه در گروه کن رل به میدر حال  ،داری داش ه اس معنی

همچنین در . (P  > 05/0)مشتتاهده شتتد   اف ایش نستتب  به مشادیر پایه

هتای تجربی و داری بین گروهگروهی، تتتاو  معنیهتای بینمشتایستتته

 .(P=  001/0)گروه کن رل مشاهده شد  

در دهد که مینشتتان   2جدول  در کنندگان  نیمری لیییدی شتترک 

نستتب  به مشادیر   HDL-cستتطوح   دراف ایش    HIIRT  ینیگروه تمر

درصتد اف ایش و در گروه کن رل   TRT  ۸/4درصتد، در گروه   9/4پایه  

ستتطوح کلستت رول تاپ،  درصتتد کاهش نشتتان داد. در م غیرهای 1/1

داری  نستتتبت  بته مشتادیر پتایته تتتاو  معنی  LDL-cگلیستتتیریتد و  تری

-c گروهی صترفاً در م غیر  ی تغییرا  بین  مشتاهده نشتد. در مشایسته

HDL  داری مشتاهده های تجربی و گروه کن رل تتاو  معنیبین گروه

 c-LDL( اما در م غیر  TRT:P=   009/0و   HIIRT:P=  007/0شتد )

داری مشتتتاهده شتتتد و گروه کن رل تتاو  معنیTRT تنها بین گروه 

(03۸/0    =P)  در مشتابت  در گروه کن رل، در ستتتطوح کلستتت رول تتاپ .

(TC  نستتب  به مشادیر پایه )درصتتد اف ایش، در ستتطوح  5/3LDL-c 

 c-HDLدرصتد اف ایش و کاهش در ستطوح   6/6نستب  به مشادیر پایه 

آدرصد بود. ۸/1نسب  به مشادیر پایه 
 

آتارلفآآیهیگرپ آب آآیسیه تصیدفوسآاهآآهی نهتمدنآآ ککننررپومتررآیهیتشاص .آ1آجاپل

 رها یمتغ
(13  =TRT ) (12  =HIIRT) (13 =CON  ) 

 ∆ ٪ آزمونپس آزمون شیپ ∆ ٪ آزمونپس آزمون شیپ ∆ ٪ آزمونپس آزمون شیپ

 -- 62/30±2/2 -- 25/29±4/3 -- 46/31±2/3 )سال(  سن

 -- 15/179±3/5 -- 58/174±6/7 -- 3/178±9/7 (مترسانتی) قد 

 37/0 90/92±4/7 56/92±3/8 - 2/5 65/86±3/8 **## 37/91±(3/8) - 6/4 84/85±3/6 **## 02/90±5/7 ( کیلوگرم) وزن

 ی بدنیشاخص توده

)2kg/m( 
(4/3)±44/28 ##** 3±12/27 6/4 - 8/2±03/30 ##** 7/2±38/28 5/5 - 4/2±87/28 4/2±97/28 35/0 

 3/0 08/24±6/4 00/24±6/4 - 4/8 82/21±5/3 **## 81/23±6/3 - 4/6 87/21±2/5 **## 37/23±1/5 ( درصد بدن ) یچرب

 >01/0P ##؛   >05/0P #: یگروه ن یب  راتییتغ یبرا  یداری معن سطح ؛>01/0P؛ **  >0P/ 05: * یگروه  درون راتییتغ  یبرا یداری معن سطح
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آتارلفآآیهیگرپ آیهی آنهتمدندرآآیریگانااه آتمردآآ پآهمرتمنآک ییمیمشیبآآیرهییترغآجکنریآآ.2آجاپل

 رها یمتغ
(13 = TRT ) (12 = HIIRT) (13 = CON) 

 ∆ ٪ آزمونپس آزمون شیپ ∆ ٪ آزمونپس آزمون شیپ ∆ ٪ آزمونپس آزمون شیپ

miR-146a (ΔCt)   9/0±34/4 ## ** 7/0±31/3 7/23 - 6/0±66/4 ##**8/0±34/3 3/28 - 1/1±18/4 1/1±23/4 2/1 

 9/19±38/136 4/22±15/135 9/0 - 3/25±50/149 7/21±75/144 2/3 - (1/42)±46/158 6/39±15/160 1/1 (mg/dl) د یسریگل ی تر

 3/27±69/199 1/28±54/199 08/0 - 6/30±08/200 0/28±33/199 4/0 - 2/31±23/189 * 0/29±77/195 5/3 (mg/dl)تام  کلسترول 

HDL– کلسترول (mg/dl) 7/3±54/41 #** 5/3±54/43 8/4 4/3±83/42 #* 2/5±92/44 9/4 3/4±38/41 5/3±92/40 1/1 - 

LDL -کلسترول (mg/dl) 1/±23/120 # 1/27±62 /119 5/0 - 3/±17/121 8/26±92/120 2/0 - 9/32±69/115 * 8/33±31/123 6/6 

 - 7/1±73/14 1/2±03/15 2 3/2±68/15 # 5/2±24/16 6/3 1/2±45/15 * 0/2±75/14 5/4 (nmol/L) تستوسترون

 5/31±17/448 5/42±41/445 6/0 - 1/41±47/457 #0/±77/439 9/3 - 8/35±14/451 *4/33±42/469 1/4 ( nmol/L) زولیکورت

  ینیرشد شبه انسول  فاکتور

(ng/mL) 
9/53±26/150 4/53±31/151 7/0 0/52±89/152 5/51±04/156 1/2 7/50±87/151 1/±30/149 7/1 - 

  > 01/0P :## ؛>05/0P :#: یگروه ن یب راتییتغ یبرا یداری معن سطح ؛ > 01/0P :**  ؛ > 0P/ 05 :: *یگروه  درون راتییتغ  یبرا یداری معن سطح

 

آبانآآبیپآترکآآ قارتآعضننآیهینهتمنآآ.3آجاپل

 رها یمتغ
(13 = TRT ) (12 = HIIRT) (13 = CON) 

 ∆ ٪ آزمونپس آزمون شیپ ∆ ٪ آزمونپس آزمون شیپ ∆ ٪ آزمونپس آزمون شیپ

 نهیشیب تکرار 1 آزمون

 - 2/7±54/88 ##** 6/9±62/104 2/18 1/8±92/89 ##** 26/11±92/106 9/18 7/6±85/90 2/6±69/90 18/0 ( KG) اسکوات 

 - 7/7±00/75 ##** 9/9±69/85 3/14 2/8±25/75 ##** 6/10±75/89 3/19 2/7±31/77 7/6±23/77 1/0 ( kg) نهی س پرس

 - 4/6±77/53 * 7/6±46/56 5 (9/6)±67/52 ##* 4/7±17/57 5/8 0/6±31/56 0/6±15/56 3/0 ( KG)یدست مچ  قدرت

 3/0 08/24±6/4 00/24±6/4 - 4/8 82/21±5/3 **## 81/23±6/3 - 4/6 87/21±2/5 **## 37/23±1/5 ( درصد بدن ) یچرب

 - 7/1±02/39 ##** 9/1±99/39 5/2 6/1±89/38 ##** 7/1±93/39 7/2 6/1±26/39 5/1±25/39 03/0 ( KGخالص بدن ) یتوده 

 >0P/ 01 :## ؛>0P/ 05 :#: یگروه ن یب  راتییتغ یبرا یداری سطح معن ؛>0P/ 01 :** ؛>0P/ 05 :: *یدرون گروه  راتییتغ  یبرا یداری معن سطح

 

های تمرینی نستب  به مشادیر پایه  ستطوح تست وست رون ک  در گروه

 گروهیمشایستته بین .(P > 05/0)تتاو  معنی داری مشتتاهده نشتتد 

دار  و کن رل تتاو  معنی HIIRTستتطوح تستت وستت رون ک  بین گروه 

(012/0    =P  ،05/0  >  P  در حالیکه بین گروه ،)TRT  ( 062/0و کن رل 

 =P  ،05/0 < P  و گروه )HIIRT    وTRT  داری مشتاهده  تتاو  معنی

در P  ،05/0  <  P=    001/0نشتتتتد ) کورتی ول  (. همچنین ستتتطوح 

داری مشتاهده نشتد  های تمرینی نستب  به مشادیر پایه تتاو  معنیگروه

(05/0 < P)ستتطوح کورتی ول، بین گروه  ی بین گروهی. در مشایستته

HIIRT  دار  و کن رل تتتاو  معنی(05/0  >  P)    بین بود، در حتالیکته 

تتتاو     TRTو    HIIRTو گروه    (P  >  05/0)و کن رل    TRTگروه  

نشتتتتد  معنی مشتتتتاهتده  بین(P  >  05/0)داری  تغییرا   و .  گروهی 

داری مشتاهده نشتد  تتاو  معنی IGF-1گروهی مشادیر ستطوح  درون

(05/0 < P)  در مشاب  در گروه کن رل کاهش در ستطوح تست وست رون .

و اف ایش در ستتطوح   (P=   004/0)درصتتد    5/4نستتب  به مشادیر پایه  

 (.2بود )جدول   (P=  030/0)درصد   1/4کورتی ول  

  یهتاگروه   در   ی ر ی گ انتدازه   مورد   ی بتدن   ب یتترک   ی هتا در مشتتتتصتتته 

  یگروهدرون   ی ها سه ی مشا   در   که  داد  نشان   همبس ه   tآزمون     ی ن ا   مت ل ، 

  مشتاهده شتد   TRTو   HIIRT  ی ن ی تمر   ی ها بدن در گروه   جرپ کاهش در  

 (001 /0   =P )   درصتتد بود، در حالی  -   2/ 6و   -   5/ 2 برابر با   ب ی که به ترت

(. P  > 0/ 05درصد مشاهده شد )  0/ 4که در گروه کن رل اف ایشتی برابر با 

به  کاهشتتی  TRTو   HIIRT های تمرینی گروه در  بدن   ی شتتاخ  توده 

(، اما در  P=   0/ 001درصتد مشتاهده شتد )  - 4/ 6و   -   5/ 5با برابر  ترتیب  

(.  P >  0/ 05درصتتد مشتتاهده شتتد )  0/ 35گروه کن رل اف ایشتتی برابر با 

  به ترتیب  TRTو  HIIRTگروه  بدن   ی چرب درصتتد کاهش   ن، ی علاوه برا 

( و در گروه کن رل و مشایسه مشادیر  P=    0/ 001درصد بود )   - 6/ 4و    -۸/ 4

(. ن ای  P  > 0/ 05آزمون تغییرا  خاصتتی مشتتاهده نشتتد ) پس   - پیش 

های  برای مشایسته   Bonferroniو آزمون تعشیبی   انس ی وار ک     ی تحل آزمون 

هتای  و گروه   ( P=    0/ 001گروهی نشتتتان داد بین دو گروه تمرینی ) بین 

معنی  تتتتاو   کن رل  و  ) تمرینی  بتتدنی  P=    0/ 001داری  ترکیتتب  در   )

 (. 3کنندگان مشاهده شد )جدول  شرک  

 

 بحث 

روی   TRTو  HIIRT، اثر دو پروتکت  تمرینی مشتاوم ی  مطتالعته  نیادر  

عملکرد   ،یدیتییل   یتپروفتا  پتاستتت  هورمونی،  ،miR-146aنن    انیتب 
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چاقی مورد بررستتی /اضتتافه وزن  یبدن مردان دارا  بیو ترک یعضتتلان

در هر    miR-146a  انیب ها نشتان داد که آماری داده   یتحلقرار گرف .  

داری نستتتبت  بته  ( کتاهش معنیHIIRT( و )TRTگروه تمرینی )دو

 نشد. ها مشاهده گروه  نیب   یتتاو  معنادارمشادیر پایه داش ه اس ، اما  

زای تنتدرستتت ی بتالشوه مهم در جوامع  خطر عتامت     ، ی چتاق ی  عتارضتتته 

م من   ی ها ی مار ی ب بستیاری از  به بروز منجر به و  شتود مت ل  محستوب می 

  کرو ی . م شتتتود ی م عروقی و دیتابت     - هتای قلبی غیرواگیر از جملته بیمتاری و 

RNA مرتبط بتا شتتتروا   ی ک ی ولون ی ب   ی نتدهتا ای فر   م ی در تنظ   ی د یتهتا نشش کل

در    ی معنادار تتاو   حاضتر نشتان داد که    ی مطالعه     ی ن ا   . کنند ی م  تا ی ا  ی چاق 

، کتاهش ، گرچته مشتتتاهتده نشتتتد   ی تجربی هتا در گروه miR-146a   ان یتب 

تمرین مشاوم ی  و   HIIRT  های در گروه   miR-146a  ستتطوح   در   ی معنادار 

های  به دلی  محدودی  در پ وهش   . شد مشاهده نسب  به مشادیر پایه  سن ی 

روی تغییرا    مشاوم ی ستتتن ی و   HIIRTمربوط به بررستتتی اثر تمرینا   

miR-146a دستتت رس مورد بحت  و  هتای مرتبط قتابت  ، در این مطتالعته یتاف ته

و   Witvrouwenی حتاضتتتر،  انتد. همتوان بتا مطتالعته گرف ته بررستتتی قرار  

هت ه تمرینا  ترکیبی    15م عاقب    miR-146aهمکاران، کاهش در سطوح 

 . ( 1۸) قدرتی و هوازی را در بیماران قلبی گ ارم کردند 

 Russo   و همکاران نی  نشتان دادند کهmiR-146a    در افراد مب لا

 3های جستتتمانی هوازی به مد  به چاقی اف ایش و در ن یجه فعالی 

ی  . از ستتوی دیگر، ناهمتوان با مطالعه (13)دهد  ماه کاهش نشتتان می

در  miR-146a و همکتاران، اف ایش در    Morais Juniorحتاضتتتر،  

و  Taraldsenو   (19)م عتاقتب تمرینتا  مشتاوم ی   2بیمتاران دیتاب ی نوا 

در بیماران قلبی م عاقب تمرینا     miR-146aهمکاران نی  اف ایش بیان

 . (20)هوازی تناوبی و تداومی را گ ارم کردند 

 در miR-146aدر مطتالعتا  م عتددی اشتتتاره شتتتده استتت  کته 

ی نشش ال هاب   طیو ماکروفانها در شتترا  ها ییوستتیآدی،  چرب   یهاباف 

بالغ    یها ییوستیدر آد  miRNA-146در   ا رییتغداشت ه و بیشت رین  

متب     کنندهمیتنظ  کیبه عنوان    miRNA-146. نن  مشتاهده شتده است 

 1  نیرتو یستتت   یتعد ق یاز طر شتتتدهعیتستتتر  یها ییوستتتیآد  یتما

(sirtuin 1:SIRT1   و فاک ور شبه کروپ )7  (Kruppel-like factor 

7:KLF7ن،یمچن. هکنتدی( عمت  م  miRNA-146 چتاق    یهتادر موم

نن  انیکه ب  یدرحال  ،نشتان داد  شیپرچرب اف ا ییغذا  میالشا شتده با رن

. در واقع،  نشتتتان داد کاهش  دیستتتت  یدر باف  چرب   SIRT1هدف آن 

  ی کننتده میتنظ   کیت miRNA-146کته  دهنتد  می  نشتتتان  یمطتالعتا  قبل

  ی ها  پیمکان  شتتود، امامحستتوب می  ها ییوستتیآد  یو تما  ریمتب  تکت

نشتده است ،  مشتت    ام طور کبه  ا رییتغ  نیای دقیق مستئول  مولکول

  تواند یمیی  الشا RNA  کرویم  کیبه عنوان    miR-146aکه ضتتمن این

موجب    یرا کاهش و در نها  الیرا مهار، ال هاب اندوتل  NF-κB  ریمست

 .کاهش پرفشارخونی نی  شود

در   miR-146aدر بیان توجه  کاهش قاب  مشتتاهده  با   مطالعه  ن ی در ا 

به  miR-146aاثرا  تمرینی در بیان که   رستد ی به نظر م ،   HIIRTگروه 

باشتد.  م تاو     ی بدن     ی فعال ماهی ، شتد  و حجم  با   ی طور قاب  توجه 

ضتتتمن این که باید یادآور شتتتد که تمرینتا  ستتتن ی مشتاوم ی منجر به 

شتوند که م مای  با ستیگنالین  خاص در عضتله استک ی و باف  چربی می 

 های ورزشی معین اس . تمرینا  ترکیبی، هوازی یا فعالی  

ن ای  پ وهش حاضتر نشان داد که در خصتوص تغییرا  هورمونی  

، منجر بته بهبود پروفتایت  هورمونی HIIRT  وی هتمرینتا  مشتاوم ی، بته

از طریق اف ایش سطوح تس وس رون و کاهش سطوح کورتی ول شدند.  

کاتابولیک  -بهبود تعادل آنابولیکگر تواند نشتتاناین الگوی تغییرا  می

 . در پاس  به مداخلا  تمرینی باشد

اف ایش ستطح تست وست رون در پاست   ی حاضتر، همتوان با مطالعه

در مطالعا     های با شتد  بالاوی ه در پروتک به تمرینا  مشاوم ی، به

که در . این هورمون ضتتتمن این(21 ،5)  م عدد گ ارم شتتتده استتت 

ی عضتلانی، دانستی ه  باروری مردان بستیار اهمی  دارد، در حت  توده

است توانی، کارکرد عروقی، وضتعی  خلشی و قدر  عضتلانی عمومی 

تواننتد موجتب  تمرینتا  مشتاوم ی میمردان نشش داشتتت ته و بنتابراین  

های  که این امر در تشوی  ستازگاری  ،اف ایش ترشتح تست وست رون شتوند

 . (23  ،22) نشش داردکارکردهای فی یولونیکی مردان آنابولیک و بهبود  

توانتد  دار کورتی ول در مطتالعته حتاضتتتر می معنی در مشتابت ، کتاهش 

بیتانگر کتاهش استتت رس فی یولونیتک و بهبود ستتتازگتاری بتدن بته تمرین 

و همکاران   Tu( و  5و همکاران )   Moroهای مطالعا   ، که با یاف ه باشتد 

های حاد به تمرین اگرچه کورتی ول در پاستت    ( همتوانی داشتت . 21) 

های تمرینی ح استت راح ی آن در دوره و یابد، اما کاهش ستتط اف ایش می 

-هییوتالاموسمحور هورمونی  یی آ بهبود کار گر  تواند نشتان تر می طولانی 

از   . ( 24)   و کاهش بار است رستی م من باشتد  (HPA axis) آدرنال - هییوفی  

تواند موجب کاهش ستتوی دیگر، اف ایش ترشتتح هورمون کورتی ول می 

کند، و از  می   تستت ستت رون و تعادل هورمونی را مت     ترشتتح هورمون 

. نک ه ( 21) رو تنظیم دقیق آستت انه شتتد  تمرین اهمی  زیادی دارد این 

مهم دیگر این که ترشتتح کوررتی ول با حجم و شتتیوه تمرینی نی  رابطه  

دارد، بنتابراین در طراحی تمرینتا  مشتاوم ی بته این موضتتتوا بتایتد توجته  

داشت ، زیرا تغییرا  در ستطوح کورتی ول م عاقب تمرینا  ورزشتی تا 

های فردی  حد زیادی م ناقض و نشتانگر حستاستی  زیاد آن به مشتتصته 

 IGF-1گرچه ستطوح ستوی دیگر، از   . ( 25) و م غیرهای تمرینی است  

در هر دو گروه تمرینی م عتاقتب تمرین اف ایش نشتتتان داد، امتا تغییرا   

ی  هتا مشتتتاهتده نشتتتد کته همتوان بتا ن تای  مطتالعتهداری بین گروه معنی 

Hayta  ستطوح بود. در خصتوص تغییرا  در   ( 26) و همکاران IGF-1 

بین ن ای  مطالعا  همتوانی زیادی وجود نداشتتت  که بتشتتتی از این  

هتای  ممکن استتت  به عواملی نظیر مد  زمان مداخلته، وی گی ها  تنتاقض 
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، ستتتن، ای هتای مورد مطتالعته یتا عتدپ کن رل دقیق وضتتتعیت  تغتذیته نمونته 

های دیگر و حجم ترکیب بدن، ستطح آمادگی جستمانی، ستطوح هورمون 

 . ( 27)   مرتبط باشد   پلاسما 

بیشتتت ر در   IGF-1 انتد کته تغییرا  هتا نشتتتان داده برخی پ وهش 

د شتتو دریاف  کافی پروتئین و انرنی مشتتاهده می و   مداخلا  بلندمد  

شتده در این مطالعه،  در مجموا، الگوی تغییرا  هورمونی مشتاهده  . ( 2۸) 

 گرتواند نشتان وی ه اف ایش تست وست رون همراه با کاهش کورتی ول، می به 

بهبود محیط آنتابولیتک بتدن در پتاستتت  بته تمرینتا  مشتاوم ی بتاشتتتد. این  

ها اح مالًا نشش مهمی در بهبود ترکیب بدن و اف ایش عملکرد ستازگاری 

کنند، هرچند تتاو   وزن و چاقی ایتا می عضتلانی در افراد دارای اضتافه 

د و از دلای  تمرینی در این زمینه مشتاهده نشت ی داری بین دو شتیوه معنی 

  یدر مطالعهپروتک  تمرینی  تر مد  زمان کوتاه توان به  این موضتوا می 

، ستتن، ستتطح فعالی  بدنی و رنیم غذایی افراد باشتتد که در  حاضتتر 

  . ها میسر نبود اضر امکان کن رل دقیق آن ی ح مطالعه 

داری در در خصتتتوص تغییرا  در پروفای  لیییدی، اف ایش معنی

نستتب  به    TRT  و HIIRT تمرینی گروه  هر دو در HDL-cوح  ستتط

. در مشاب ، کاهش  وجود داشتت   کن رل نستتب  به گروهمشادیر پایه و  

تتاو   اما  مشتتاهده شتتد، و کن رل   TRT گروه  بین  LDL-Cح  وستتط

های تجربی نی   در گروه. مشتاهده نشتدی نیتمر  یهاگروه  نیب   یمعنادار

نستتتبت  بته مشتادیر پتایته و   TGو    TCتغییرا  معنتاداری در ستتتطوح  

(، که ن ای  با مطالعا   3های بین گروهی مشتاهده نشتد )جدول  مشایسته

یتاف ته از جملته  و   Yamaner( و  4و همکتاران )  Paoliهتای  م عتدد 

( و 29و همکتاران )  James(، همتوان بود. در مشتابت ،  6همکتاران )

Moro  ( همکتاران  مطتالعته خود    (30و  کته   یریگجتهین در    کردنتد 

  ی د یتییل   یتپروفتا  یدر پتارام رهتا  یمعنتادار  را ییتغ  HIIRT  تمرینتا 

از دلایت     کرد.  جتادیا  یاهت ته  ۸دوره    کیت  یطهتای تحشیق  آزمودنی

تنتاقض در ن تای  این مطتالعته و دیگران می تعتداد  اح متالی  بته  توان 

های فردی، شتتتیوه تمرینی، حجم وشتتتد   ق، تتاو های تحشینمونه

تجربی در توان مطالعا  نیمهتمرینا  اشتاره کرد، که الب ه به ندر  می

های اجرایی وآزمون یکستان داشت ه  های انستانی یاف  که پروتک نمونه

  ک یتتحرهتای علمی مطتالعتا  قبلی حتاکی از آن بود کته  بتاشتتتنتد. یتاف ته

های ورزشتی در ن یجه اجرای فعالی   PGC1-αو  PPAR-γ  یرهایمست

  ن یو همچن  یدیییل   یبهبود پروفا  یبرا  یاح مال  یهاستمیبه عنوان مکان

  یتبهبود فعتال  ایت  VLDLی  ستتتازهتاشیاز پ  LDL   یتکتاهش تشتتتک

  ی مصترف انرن  شیکه اف ارستدیبه نظر م، اما  است ی مطرح  کبدحذف

ی و عضتتلان  یرارادیو انشباضتتا  غ یعضتتلان-یعصتتب  یستتازبا فعال

که  ،  HIIRTهمچنین با اکستی ن مصترفی اضتافه پس از خاتمه تمرینا 

ستتتاع  پس از  22ی بیش از ح   یکیم ابول  یح انرنوستتتط  شیاف ا  اب 

  ش یمنجر به اف ا  را ییتغ نی. ا(4)تمرین همراه و گ ارم شتده است   

شتتود، اما  یم  یدیییل   یپروفا  یو بهبود پارام رها  یچرب   ونیداستتیاکستت

تمرینی، شتتتد  و متد  تمرینتا  نی  اهمیت  زیتادی دارنتد، و شتتتیوه

 . (4)مکانیسم دقیق اثرگذاری این تمرینا  کاملاً مشت  نمی باشد  

بته قتدر  عضتتتلانی و   برخی م غیرهتای مربوط  در این مطتالعته 

 گروه(. در هر دو  4ترکیب بدن نی  مورد بررستتی قرار گرف  )جدول  

مشادیر پایه    به  قدر  عضتتلا  نستتب   ی درتوجهقاب ی  بهبودتمرینی 

و   HIIRT  داری بین گروهمشتتتاهتده شتتتد و همچنین تتتاو  معنی

 HIIRT تمرینا   مطالعه  نیا  و کن رل مشاهده شد. در  TRTهای گروه

در بهبود    ی ستن یمشاوم  نا یتمر  یبرامناستب   نیگ یجا کیبه عنوان 

ی مطرح شتتده استت . ن ای  مطالعا  در مورد اثر  عضتتلانهای  ظرفی 

 کننده زانوکننده و راستت عضتتلا  خمروی قدر    HIIRT  نا یتمر

 HIIRT تمرینا   گروهحاکی از بهبودی نستبی در قدر  عضتلانی در  

 تمرینی  گروهنوعاً   کهیطور، بهاست تمرین مشاوم ی ستن ی  نستب  به 

HIIRT  ی ستتنجش  هاتمرین مشاوم ی ستتن ی در آزموندر مشایستته با

 . (30 ،5)داش ند    یبرترقدر  عضلا  زانو 

تغییرا  در   ،یدیتول  یروین  شیاف ای از ستتازکارهای مرتبط با  کی

هتای  و همتاهنگی  IIو نوا    Iنوا    یحرک   یواحتدهتاتوالی بکتارگیری  

به دلی  حجم بالای بارکاری  . در واقع،  عصتبی عضتلانی رکر شتده است 

ی و بکارگیری حداکتری  عضتتلان-یعصتتب ییکارا HIIRT نا یتمردر 

رشتتد و  ی درون عضتتلانیقدر ، هماهنگواحدهای حرک ی، توستتعه  

با توجه به ن ای  مطالعا  قبلی    .شتتودیمعضتتلانی بیشتت ری مشتتاهده  

اثربتشتتی بیشتت ری نستتب  به   HIIRTان ظار براین بود که تمرینا  

  متب  بتشتی   حاکی از اثرا مطالعه حاضتر داشت ه باشتد،  TRT تمرینا 

تمرین مشاوم ی سن ی  نسب  به   HIIRTو نسبی بیش ر پروتک  تمرینی 

کته بتا بود  (BMI)  یبتدن  یشتتتاخ  توده  و  بتدن  ی ختال توده  یرو

گرچته نستتتبت  بته .  (30  ،5)  دارد  یهمتوانی مطتالعتا  قبلی  هتااف تهیت

داری در شتتاخ  های درصتتد  مشادیر پایه و گروه کن رل تتاو  معنی

های تجربی مشتتتاهده شتتتد و چربی بدن و توده خال  بدن در گروه

از یتک ستتتوی موجتب    HIIRTتمرینتا  مشتاوم ی و بوی ه تمرینتا   

ی خال  بدن و از ستتتوی دیگر موجب کاهش درصتتتد  اف ایش توده

های تمرین نیاز چربی بدن افراد شتدند، اما با توجه به ماهی  این شتیوه

های بیشت ر در ترکیب بدن  های زمانی بیشت ری است . ستازگاریبه دوره

های بدن  و در ن یجه تمرینا  ورزشتی هوازی با مصترف بیشت ر چربی

دهد، اما از آنجایی که تمرینا  مشاوم ی  در م ابولیستتتم هوازی ری می

آنابولیکی، توستعه توده خال     هایموجب تغییرا  گست رده هورمون

شتوند، برای افراد  بدن از جمله حجم عضتلانی و دانستی ه است توانی می

 .    (31)شود  ب رگسال بسیار توصیه می

، از جملته عتدپ  هتای م عتددی بود یتمحتدود  یمطتالعته دارا  نیا

و   miRNA  انیتب توانتد در کننتدگتان کته میکن رل رنیم غتذایی شتتترکت 
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عدپ  به دلی     ن،یعلاوه برا  تغییرا  در نیمری لیییدی اثر داشتت ه باشتتد.

ی  استتت شتام    نتا یتمری مت ل  از جملته  نیتمر  یهتابکتارگیری شتتتیوه

. در ن ای  با مداخلا  ورزشتی رای  میستر نبود ستهیمشاامکان    ،هوازی

چهتار تتا هشتتت  هت ته    نیب نوعتاً  کته    متد  زمتان محتدود مطتالعته   ،یتنهتا

 بگذارد.  ریتأث    ی، ممکن اس  بر ن ابود

 

 گیری نتیجه 

مشاوم ی  ا   هشتت  تمرینانجاپ    ای  پ وهش حاضتتر نشتتان داد کهن

موجب    (HIIRT) و تمرین مشاوم ی تناوبی با شد  بالا (TRT) سن ی

قدر  عضتتلانی و برخی پارام رهای    های ترکیب بدن،بهبود شتتاخ 

. نستب ه به مشادیر پایه شتد  چاقی/وزنم ابولیکی در مردان دارای اضتافه

در هر دو گروه تمرینی،   miR-146a دار در بیانهمچنین کاهش معنی

هتای مولکولی و بیتانگر نشش مثثر تمرینتا  مشتاوم ی در تعتدیت  پتاستتت 

با وجود مشتابه بودن الگوی تغییرا  در . ال هابی مرتبط با چاقی است 

در برخی   HIIRT بستتتیتاری از م غیرهتا، ن تای  نشتتتان داد کته تمرین

ها روند بهبود بیشت ری را نستب  به تمرینا  مشاوم ی ستن ی  شتاخ 

.  تواند از نظر کاربردی حا   اهمی  باشتدکه این امر می  ،دهدنشتان می

توانتد  بته دلیت  متاهیت  تنتاوبی و کتارایی زمتانی بتالاتر، می HIIRT تمرین

ستتن،    یه به دلی کافراد  یبرا   هیوتر بهعنوان یک راهکار مناستتببه

  تحر  یب  یستبک زندگ ای انیجستم  یها یمحدود ،محدودی  زمانی

   .مورد اس تاده قرار بگیردمواجه هس ند،   ینیبا موانع تمر

و عملکرد   مشتتتاهتده شتتتده در قتدر   یبهبودهتا  ن،یا  علاوه بر

عملکرد و قدر     یتشو  یرا برا HIIRT تمرینا    یپ انست ،یعضتلان

نشتان  یستن  ای نیستنگ  یمشاوم   نا یبه تمر ازیبدون ن یعضتلان-یعصتب

را به   HIIRT  توانندیمآمادگی جستمانی   و م تصتصتان  انی. مرب دهدیم

وزن و کن رل  از    یحما  ک،یارتشاء ستتلام  م ابول  یبرا  یعنوان اب ار

مند  افراد ستنین مت ل  و علاقهدر    هیوبه ،ی عضتلانیها یبهبود قابل

 به تمرینا  مشاوم ی تجوی  نمایند. 

 

 تشکر و قدردانی 

  ی ولون ی   ی ف   ی رشتتت ته   ی مشطع دک ر   ی نتامته ان یتمشتالته من   از پتا   ن ی ا 

و    ب ی تصتو   ، که در دانشتگاه اصتتهان   باشتد ی م   943709با کد  ی ورزشت

استت .    ده ی دانشتتگاه اصتتتهان به انجاپ رستت  ی نستتب  ی مال     ی با حما 

دانشتتگاه   ی از زحما  معاون  مح رپ پ وهش و فناور   له ی وستتن ی بد 

 . شود ی و تشکر م   ر ی تشد 
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Comparison of Two Protocols of Traditional Resistance and High-Intensity 

Interval Resistance Training on the Expression of miR-146a, Lipid Profile, 

Hormonal Responses and Body Composition in Men with Overweight /Obesity 

 

Sayed Navid Ahmadi1 , Vazgen Minasian2 , Silva Hovsepian3  

 

Abstract 

Background: Obesity is a complex disorder influenced by various factors, leading to metabolic and molecular 

alterations, including alterations in gene expression. Resistance training is recognized as an effective approach to 

enhance body composition and metabolic health. This study aimed to evaluate the impact of traditional resistance 

training (TRT) versus high-intensity interval resistance training (HIIRT) on miR-146 expression, hormonal 

responses, and lipid profile of men with overweight/obesity.  

Methods: The present study is a controlled clinical trial conducted in a quasi-experimental pre-post test design. 

45 overweight men were randomly assigned to three groups: HIIRT, TRT, and control. The exercise interventions 

included TRT and HIIRT, which were performed 3 sessions/week for 8 weeks. The expression of miR-146a was 

measured by real-time PCR, hormonal variables, and lipid profile using specific kits in the pre- and post-test stages. 

Findings: The results indicated a significant reduction in miR146 expression in both the HIIRT and TRT groups 

compared to baseline values(p=0.001), with no significant difference between the two training modalities. HDL 

levels increased significantly in both training groups(p<0.05), but alterations in LDL, total cholesterol, and 

triglycerides were not statistically significant. The HIIRT demonstrated significant effects on testosterone and 

cortisol levels when compared to the control group (p<0.05), yet no significant differences were found between 

the two training groups. 

Conclusion: Both HIIRT and TRT methods led to improvements in metabolic indices, body composition, and 

muscle strength among overweight men. It appears that HIIRT may serve as a viable alternative to TRT for 

enhancing metabolic health and physical fitness. 
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