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Abstract 
Purpose: The aim of this study was to compare two methods to reduce exercise volume after 

four weeks of glycogen depletion training on cortisol stress levels and CRP in inactive healthy 

males. 

Method: The current research is semi-experimental with a pre-post-test design including a 
control group. The statistical population of this study consists of inactive, healthy male students 

from Qom University who have completed the physical education unit. Thirty healthy male 

students, who were not engaged in regular physical activity, were randomly selected and divided 
into three groups. The first group underwent a 50% reduction in training volume (n=11), the 

second group a 75% reduction in training volume (n=11), and the third group served as the control 

(n=8). Following four weeks of glycogen depletion training, a week of training adjustment was 
carried out. Blood samples were collected at three stages: at the beginning of the training protocol 

period, and 48 hours after the final training session, from the Antecubital vein. ELISA and 

immunoradiometric techniques were utilized to assess the serum concentrations of IGF-1 and 
creatine kinase, respectively. To analyze differences between and within groups, the analysis of 

variance test with repeated measurements was conducted at a significance level of α=0.05. 
Findings: No significant difference was observed between the three groups in serum IGF-1 

and creatine kinase levels after the training volume reduction period. However, a significant 

difference was observed in IGF-1 levels between the pre-test stage, post-test stage, and follow-up 

(P<0.05). 
Conclusion: Reducing the volume of training for one week following four weeks of glycogen 

depletion training does not have an effect on serum IGF-I and creatine kinase levels in inactive 
men. 
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 چکیده

دو روش کاهش تدریجی حجم تمرین پس از چهار هفته تمرین تخلیه  تاثیربررسی حاضرپژوهش هدف هدف:
 . مل رشدی و استرسی مردان سالم غیرفعال استاگلیکوژنی بر روی ع

شامل  پژوهش یآمار آزمون با گروه کنترل است. جامعه آزمون، پس ح پیشتجربی با طر تحقیق حاضر از نوع نیمه روش:
را أخذ کرده بودند، بوده که پس از فراخوان، تعداد  یت بدنیدانشگاه قم که واحد ترب یرفعال کارشناسیان پسر سالم غیدانشجو

 .گرفتندقرارمطالعهموردگروهسهدریفتصادو به طورشده انتخاب، نداشتندمنظمیبدن  تیفعالکهسالمپسردانشجوینفر  03
. نفر( 8) کنترلسومگروهونفر(؛  11) حجم تمرین %50کاهش :دومگروهنفر(؛ 11) حجم تمرین% 03کاهش  :اولگروه

 شروعابتدایدرخونی در سه مرحلههای نمونه اجرا گردید. متعاقب چهار هفته تمرین تخلیه گلیکوژنی، یک هفته تعدیل تمرین
سرمی غلظتابییارزبرای گرفته شد. جلوی آرنج گراهیساز ینیتمر هجلسنیآخرازپسساعت۸8و  ینیتمرپروتکلدوره

IGF-1  و   های بین بررسی تفاوتجهت. ستفاده شدایومتریمونورادیاو  زایالاهای کیتکناز کراتین کیناز به ترتیب  و
  گردید.( استفاده = 30/3αمعناداری )سطح  های مکرر در  گیری  دازهآزمون آنالیز واریانس با انگروهی از   درون

بین سه گروه  کراتین کینازسرمی و   IGF-1ر یمقاد یداری پس از دوره کاهش حجم تمرین برا  تفاوت معنی ها: یافته
داری مشاهده گردید   آزمون و پیگیری تفاوت معنی  آزمون با مراحل پس بین مرحله پیش IGF-1  مشاهده نشد. اما مقادیر

(30/3P<).  
  IGF-Iتواند بر میزان  ینم یکوژنیه گلین تخلیمتعاقب چهار هفته تمر یا  هفته کین یتمر کاهش حجم گیری: نتیجه

 مردان غیرفعال اثربخش باشد. کراتین کینازسرمی و 

 

 رفعال.ی، مردان سالم غازکراتین کین ،1-عامل رشد شبه انسولینی ،کوژنیگله ین تخلیتمر ،پریت ها: کلیدواژه

                                                           
دو روش کاهش تدریجی حجم تمرین پس از چهار  مقایسه (.3041) الله دایی، روح  عبدالکریم؛ رسولی، مهدی؛ شکری، ؛احمد ،علیمردانی استناد به این مقاله:

 (،2)3، های کاربردی در تغذیه ورزشی و علم تمرین پژوهش. و استرسی مردان سالم غیرفعال 3-رشدی شبه تمرین تخلیه گلیکوژنی بر عاملهفته 
 .24-7ص

 50/54/0453: انتشار آنلاینتاری    خ  ؛  50/53/0453تاری    خ پذیرش:  ؛  05/50/0453تاری    خ اصلاح:  ؛  50/50/0453 تاری    خ دریافت: 

:  پژوهش  وع مقاله: ن نویسندگان.  ©  دانشگاه قم ناشر
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 مقدمه. 1

آیند،  شده به اجرا درمی  کنترل های بدنی که به طور منظم و در مورد اثرات سودمند فعالیت
 ،بدنی سنگین و شدید  ها، حاکی از آن است که فعالیت ای از گزارش تردیدی وجود ندارد، اما پاره

مت بدن، چه بسا موجب تضعیف قوای های دفاعی و کاهش مقاو از طریق تأثیر منفی بر سیستم
تواند باعث کاهش  عواملی که می جملهاز (.1روانی و به خطر افتادن سلامتی انسان گردد ) ،جسمانی

 ینپدیده کاهش بار تمر ،به ویژه قبل از مسابقه توسط ورزشکار شود ،اثرات منفی اعمال شدت تمرین
 چندین از بیشتر تمرینبار  کاهش دوره (.2است ) عمومی و ساده خیلی آن استراتژی که بوده )تیپر(

 از پیش را خود شدت تمرین ورزشکاران از بسیاری .(3) است متداول بزرگ مسابقه از یک روز قبل
 به شدید تمرینات از بعد که عملکرد ظرفیت و توان قدرت، کاهش از تا ،دهند می کاهش مسابقه
 و حجم از توانمی تمرین، بار کاهش دوره در های علمی یافته براساسکنند.  جلوگیری ،آید می وجود
 شناگران، در تمرین کاهش د،نده  می نشان تحقیقات (.4کاست ) تمرین شدت از بیشتر تمرین تواتر

 توان واندت می بلکه شود، نمی آنها آمادگی آمدن پایین موجب تنها نه ،دوندگان و سواران دوچرخه
 به منتهی روزهای اینکه دلیل به . (6،5دهد ) بهبود را ورزشی عملکرد نیز و روانی حالات عضلانی،

(. 6) است مهم بسیار گلیکوژنی ذخایر انباشت از هستند، اطمینان شدتی پر روزهای ،تیپر دوره
 رسانی عملکرد ورزشکاران اثر اوج بر که است تغذیه عامل ترین مهم کربوهیدرات بارگیری

 را فعالیت و بوده موثر بسیار بر آن گلیکوژن شتانبا ،تمرین حین در شدت بالا دلیل به گذارد. می
 ،شود  می تخلیه سنگین تمرینی هایدوره در عضله وژنکذخایر گلی، سازد می تر آسان برای ورزشکار

 عضله گلیکوژن (. غلظت7) دهدمی رخ تیپر از پیش تمرین مرحله در اغلب مورد این طور که همان
 بهبود باعث تئوری نظر عضلانی از گلیکوژن تر سریع بازیافت (.8یابد )  می افزایش تیپر به دنبال

 بویژه، بازیافت اصل ترین مهم گلیکوژن سریع بازسازی همچنین (.9شود ) می ظرفیت عملکردی
 ازجمله تغییراتی که در (.11است ) مانند تمرینات تخلیه گلیکوژنی مدت  تمرینات طولانی از پس

عوامل رشدی و  ،مقادیر هورمونی تغییر در، دهد  وژنی رخ میکحین و پس از تمرینات تخلیه گلی
تمرینات هوازی منجربه  باشد.  ( و همچنین عوامل استرسی میIGF-1) 1-مل رشد شبه انسولینیعا

خواهد  IGF-1تمرینات هوازی منجربه افزایش میزان  همچنین(. 11شود )  می IGF-1افزایش سطح 
شود. فعالیت بدنی  از آنزیم کراتین کیناز برای تعیین آسیب سلول عضلانی استفاده می (.12 -14)شد 

ظت آن در پلاسما خواهد شد. اکثر تحقیقات افزایش به ویژه تمرینات سنگین موجب افزایش غل
(. اما نتایج 15، 16اند ) مدت و شدید گزارش کرده معنادار کراتین کیناز را پس از تمرینات طولانی

(. در مجموع تیپرینگ راهبردی است 17دم افزایش معنادار کراتین کیناز همراه بود )تحقیقی دیگر با ع

doi:%2010.4103/ijpvm.IJPVM_242_16
https://cir.nii.ac.jp/crid/1130282270435520512
https://www.ideafit.com/personal-training/tapering-science-and-practice-0/
http://www.inigomujika.com/libros/tapering-and-peaking-for-optimal-performance/
doi:%2010.1080/17461391.2020.1736183.
doi:%2010.1371/journal.pone.0171318
file:///E:/فصلنامه/ورزش/Downloads/.%20doi:%2010.1080/17461391.2020.1736183
doi:%2010.4085/1062-6050-148-18.
doi:%2010.3945/ajcn.116.138214.
doi:%2010.1016/j.bbih.2021.100234.
https://doi.org/10.1155/2017/9824192.
https://joeppa.sbu.ac.ir/article_98765.html?lang.
http://koomeshjournal.semums.ac.ir/article-1-2055-en.html.
https://daneshvarmed.shahed.ac.ir/article_1809.html?lang=en.
doi:%2010.1123/ijspp.2017-0023.
doi:%2010.23736/S0022-4707.18.08346-9.
doi:%2010.23736/S0022-4707.20.11076-4.
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که با کاهش در حجم تمرین، اثرات مخرب بیش تمرینی را کاهش داده و بهبود عملکرد را به دنبال 
اند که یکی از   لفی از اثرات تیپرینگ را مورد بررسی قرار دادههای مخت  دارد. بسیاری از مطالعات، جنبه

باشد، که در روی افراد سالم غیرفعال کمتر مورد   این اثرات، تغییر در عامل رشدی و استرسی می
 بررسی قرار گرفته است.

استرسی ورزشکاران و  و های هورمونی  سازگاری در موردبا توجه به وجود مطالعات متناقض لذا، 
، هدف مطالعه حاضر بررسی های مختلف تعدیل تمرین  نبود اطلاعات جامع در رابطه با مقایسه شیوه

ای کاهش حجم تمرین پس از چهار هفته تمرین تخلیه گلیکوژنی بر روی عوامل   دو روش یک هفته
 باشد. رشدی و استرسی مردان سالم غیرفعال می

 تحقیقروش . 2

آزمون، همراه با گروه  آزمون و پس شی، و با استفاده از طرح پیتجرب مهیمطالعه حاضر از نوع ن
جامعه است.  IR.QOM.REC.1398.008دارای کد اخلاق مصوب به شماره کنترل انجام شد، و 

 یبدن تیدانشگاه قم که واحد ترب یفعال کارشناسریپسر سالم غ انیمطالعه شامل دانشجو نیا یآمار
حاصل از  جیتوجه به نتا با ،به صورت هدفمندوان اولیه و است. طبق فراخ ،ندبودخذ کرده أرا 

 ی که دارای شرایط بودند، انتخاب شدند.انیدانشجو ،)پرسشنامه بک( یبدن تیفعال زانیپرسشنامه م
بررسی شد.  تیشروع فعال یبرا یو پرسشنامه آمادگ ینامه کتب تیرضا ،یپزشک تیوضعسپس 

سابقه و  یو مشکلات تنفس ابتید ،یعروق -یقلب یها یماریبعدم  ها از نظر  همچنین آزمودنی
نفر به عنوان  31تعداد  در نهایتشدند.  ، کنترلریل در بازه کمتر از شش ماه اخمکم   ایمصرف دارو 

هشت نفره قرار  در سه گروه یصورت تصادف هو ب شده انتخاب ،فوق را دارا بودند طیکه شرا یآزمودن
 گرفتند.

درصد  51 پریت -نیتمرک هفته ی، و متعاقب آن یکوژنیه گلین تخلیرچهار هفته تم گروه اول:
 نفره(. 11) کاهش حجم تمرین

درصد  75 پریت -نیتمر ک هفتهی، و متعاقب آن یکوژنیه گلین تخلیچهار هفته تمر :مگروه دو
 نفره(. 11کاهش حجم تمرین )

 نفره(. 8پر نداشتند )یه تگونه تمرین و دور بود که بدون دستکاری، هیچ کنترلگروه  :ومگروه س
ها قبل از شروع  یاز آزمودن یمانند قد، وزن و شاخص توده بدن یکیآنتروپومتر یرهایسپس متغ

ها بوسیله   آزمودنی یشد، همچنین توان هواز یریگ ای تخلیه گلیکوژنی اندازه  دوره تمرین چهار هفته
ها در   یه از آزمودنیاول یخون یها  نهگیری گردید. سپس نمو  متری رفت و برگشتی اندازه 21آزمون 
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 صبح در آزمایشگاه گرفته شد. 7ساعت ناشتایی، در ساعت  12ه حداقل یط پایشرا

 پروتکل تحقیق یروش اجرا. 2-1

ن صورت بود که در مدت چهار هفته، هر هفته دو جلسه در برنامه یها بد  یآزمودن ینیبرنامه تمر
متر را به صورت رفت و برگشت، در  61ها مسیر   ید. آزمودنکردن یشرکت م یکوژنیه گلین تخلیتمر
ن تست ی، ایا  هیثان 31 یها  مرتبه بدون استراحت در زمان 6د یبا یکردند. هر آزمودن ه طی مییثان 31

ه بعد از یثان 31ز یه بود. مدت زمان استراحت نیثان 181ت کل زمان تست یکرد که درنها یرا اجرا م
قه یدق15ن به مدت دو ساعت و ی(. تعداد حرکات و زمان پروتکل تمر18بود ) یا قهیهر مرحله سه دق

 -یتناوب نیگروه تمرپر در ین پروتکل تیانجام شد. همچن یکوژنیه گلین تخلیبراساس پروتکل تمر
به  ،یاصل نیمرحله تمر درصد 75تا  دوم، گروهدر  و ،یاصل نیمرحله تمردرصد  51 ساز تا وامانده
(. ساعات 1)جدول  ن بودندیبدون تمر پریدوران ت یدر ط نیز گروه کنترل اجرا شد. هفته کیمدت 

ها برای   با توجه به محدودیت آزمودنی 14 یال 31/11ن ساعت یهمزمان در زمان ظهر ب ینیتمر
 شنبه بود. شنبه و سهکی یحضور همزمان در جلسه تمرینی در روزها

 تحقیق در سه گروه مطالعه ییپروتکل اجرا -1جدول 

 
بعد  آزمون(، تخلیه گلیکوژنی )پیش نیجلسه تمر نیروز قبل از شروع اولطی سه مرحله شامل، 

 حجمکاهش تیپر یا جلسه  نیساعت پس از آخر 48 و آزمون( تخلیه گلیکوژنی )پس نیهفته تمر 4از 
سی سی نمونه خونی از  5 صبح در آزمایشگاه 7، ییساعت ناشتا 12 تیوضع)پیگیری(، در  نیتمر

 کراتین کیناز سرم از روش سطوح یابیارز یشد. برا جهت جداسازی سرم گرفته سیاهرگ بازویی
(CLIA)  کراتین کیناز ازکیتو با استفاده (LIAISON Diasorin REF 313261 ) ساخت کشور
سطح سرمی  .انجام شدمیلی گرم در صد میلی لیتر 4/1حسایت  و 4/2ا و با ضریب تغییرات یتالیا

IGF-1 و با استفاده از کیت  یبه روش نفلومتر(The Binding site )با  ،ساخت کشور انگلیس
سنجی به ترتیب  سنجی و برون و ضریب تغییرات درون ،میلی گرم در صد میلی لیتر 4/1حساسیت 

مقادیر کراتین کیناز با دستگاه منوبایند و سنجش سنجش متغیرهای . درصد انجام شد 5و  7/4

http://jsmt.khu.ac.ir/article-1-31-en.html
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انجام  2و با روش الایزا 1از دستگاه انیان تولید شرکت بیونیکبا استفاده  1-هورمون رشد شبه انسولینی
 .گرفت

 تجزیه و تحلیل آماری. 2-2

د نظر، اختلاف نمونه با جامعه مور یابیارزه و یها در حالت پا داده طبیعی بودن توزیع یبررس یبرا
استفاده شد. جهت  4نیها از آزمون لو  انسیوار یهمگن یو جهت بررس 3از آزمون شاپیروویلک

مکرر و در صورت  یها ی  ریگ  اندازه آزمون آنالیز واریانس با از یگروه و بیندرون  تفاوت یبررس
 ( استفاده شد.α=15/1) یدار در سطح معنی 5بنفرونی یبیداری از آزمون تعق  معنی

 جینتا. 4

مطالعه شامل: سن، قد، وزن،  یها یآزمودن یب بدنیو ترک یکیآنتروپومتر یها یژگیو یبرخ
گیری شد، در   آزمون اندازه  ها که در مرحله پیش  یو اکسیژن مصرفی بیشینه آزمودن یه بدنیشاخص نما

 ( آمده است.2جدول )
 ار(ین+ انحراف معیانگیمها )  یآزمودن یکیهای دموگرافیک و آنتروپومتر  ویژگی -2جدول 

 گروه

 ریمتغ

 درصد 05

 نفر( 11)

 درصد 50

 نفر( 11)

 کنترل

 نفر( 8)
P 

 551/3 30/11±11/3 33/11±31/3 03/11±30/1 سن )سال(

 33/3 5۸/1±3۸/3 5۸/1±50/3 50/1±38/3 قد )متر(

 0۸1/3 08/55±30/10 03/31±81/1 33/50±13/18 لوگرم(ی)ک وزن

 05۸/3 13/01±85/0 81/11±55/0 51/03±13/0 یه توده بدنینما

نه یشیب یژن مصرفیاکس
 دقیقه( کیلوگرم/ لیتر/ )میلی

11/3±11/۸0 11/5±30/۸3 55/5±31/۸0 101/3 

 دموگرافیکی و آنتروپومتریکی های  ویژگیداری در   ( حاکی از عدم معنی2نتایج مندرج در جدول )
داری در   طالعه است. بنابراین، با توجه به عدم معنیآزمون بین سه گروه م  ها در مرحله پیش  آزمودنی

های دموگرافیکی و آنتروپومتریکی   های تمرینی از نظر برخی ویژگی  این مقادیر بین سه گروه، گروه
 همگن هستند. 

                                                           
1. Bionek 

2. ELISA 

3. Shapiro-Wilk 

4. Leven 

5. Bonferroni 
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انس و تجانس یکوار -انسیس واریماتر یکنواختیها،   انسیکوار یتساو یجهت بررس
و لون استفاده  یت موخلیباکس، کرو -ب از آزمون امیها، به ترت  یدنآزمو IGF-1ر یهای مقاد  واریانس
ها بوده و لذا   ن آزمونیدر ا یدار  از عدم معنی ی( آمده، حاک3ها که در جدول )  ن آزمونیج ایشد. نتا

 مکرر برقرار است.  یها  یریگ  آزمون اندازه یها فرض   شیپ
 آزمون و پیگیری( آزمون، پس )پیش یدر سه دوره زمان IGF-1ر یمقاد مکرر یها  یریگ ج آزمون اندازهینتا -3جدول 

 آزمون و سایر مراحل  نتایج تعقیبی تفاوت بین مرحله پیش* 

( آمده است، براساس 3در جدول ) یسرم IGF-1ر یمقاد یمکرر برا یها  یریگ  ج آزمون اندازهینتا
آزمون   آزمون، پس  شیمراحل پ یسرم IGF-1ر ین مقادی، بیگروه اثرات درون ییج موجود در بررسنتا
 یدار  معنی تفاوتدرصد حجم تمرین و کنترل،  75درصد و  51 یها  در گروه یگروه درون یریگیو پ

 آزمون، شیمختلف پ یزمان یها  ن، دورهی(. بنابرا=114/1Pوجود دارد ) 893/1با اندازه اثر 
دارد. براساس آزمون تعقیبی  یدار  ر معنییمطالعه تاث یها  در گروه IGF-1زان یبر م یریگیآزمون و پ پس

% و 51های   آزمون و پیگیری در گروه  آزمون با مراحل پس  ی بین مرحله پیشدار معنابنفرونی، این 
داری را بین   یگروهی نیز تفاوت معن . نتایج بین(>15/1P)% کاهش حجم تمرین مشاهده شد 75

در سه مرحلۀ  IGF-1(. همچنین نتایج و تغییرات میزان =914/1Pسه گروه مطالعه نشان نداد )
 ( آمده است.1و پیگیری در سه گروه مطالعه در شکل ) آزمون پس، آزمون شیپ

  متغیر
IGF-1 انحراف معیار(#± سرم )میانگین 

 پیگیری آزمون پس آزمون شیپ

 گروه

 *18/011±000/33 *01/000±133/50 030/۸81±110/۸0 %03تمرینی  کاهش حجم

 *100/035±050/11 *130/000±031/50 000/۸83±531/00 %50تمرینی  کاهش حجم

 †3۸/058±805/50 130/055±310/30 030/۸05±01۸/10 کنترل

 ها مفروضهآزمون 

 یدار معنا مقدار آماره 

 335/3 303/01 آزمون ام باکس

 0۸3/3 1۸5/3 مفروضۀ کرویت موچلی

 1۸0/3 301/3 آزمون لون

 اثر زمان
 )ویلکز لامبدا(

 11۸/3 0۸3/3 اثر تعاملی

 33۸/3 100/3 اثر اصلی

 - 810/3 اندازۀ اثر

 ها یآزمودن اثر بین
 13۸/3 131/3 گروهی آزمون تأثیرات بین

 - 33۸/3 اندازۀ اثر 
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 سرمی در مردان سالم غیرفعال در سه مرحلۀ IGF-1تغییرات  -1شکل 

 ی مورد بررسیها گروهدر  و پیگیری آزمون پس، آزمون شیپ

 های  انس و تجانس واریانسیکوار -انسیس واریماتر یکنواختیها،   انسیکوار یتساو یجهت بررس
و لون استفاده  یت موخلیباکس، کرو -ب از آزمون امیها، به ترت  یر کراتین کیناز سرمی آزمودنیمقاد

ها بوده و لذا   ن آزمونیدر ا یدار  م معنیاز عد ی( آمده، حاک4ها که در جدول )  ن آزمونیج ایشد. نتا
 مکرر برقرار است.  یها  یریگ  آزمون اندازه یها  فرض   شیپ

 یر کراتین کیناز در سه دوره زمانیمکرر مقاد یها  یریگ ج آزمون اندازهینتا -4جدول 

 آزمون و پیگیری(  آزمون، پس  )پیش

 آزمون و سایر مراحل  مرحله پیش نتایج تعقیبی تفاوت بین* 

  متغیر
 ر(انحراف معیا ± کراتین کیناز سرم )میانگین

 پیگیری آزمون پس آزمون شیپ

 گروه

 *030/033±053/03 *1۸5/008±511/00 001/030±۸05/۸0 %03کاهش حجم تمرینی 

 *31/033±008/18 *100/0۸1±100/11 11۸/001±000/31 %50کاهش حجم تمرینی 

 †003/003±033/08 053/0۸0±۸8۸/33 ۸8/1۸0±303/50 کنترل

 ها مفروضهآزمون 

 یدار معنا مقدار آماره 

 38۸/3 303/00 آزمون ام باکس

 51۸/3 011/3 مفروضۀ کرویت موچلی

 135/3 110/1 آزمون لون

 اثر زمان
 )ویلکز لامبدا(

 010/3 533/3 اثر تعاملی

 585/3 0۸0/3 اثر اصلی

 - 38۸/3 اندازۀ اثر

 ها یآزمودن اثر بین
 530/3 051/3 گروهی آزمون تأثیرات بین

 - 388/3  اندازۀ اثر
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ن ی( آمده است. ب4ر کراتین کیناز سرمی در جدول )یمقاد یمکرر برا یها  یریگ  ج آزمون اندازهینتا
 51 یها  در گروه یگروه درون یریگیآزمون و پ  آزمون، پس  شیر کراتین کیناز سرمی مراحل پیمقاد

وجود ندارد  184/1با اندازه اثر  یدار  درصد حجم تمرین و کنترل، تفاوت معنی 75درصد و 
(787/1P=بنابرا .)زان یبر م یریگیآزمون و پ آزمون، پس شیمختلف پ یزمان یها  ن، دورهیIGF-1 

گروهی نیز تفاوت  ندارد. نتایج بین یدار  ر معنییمطالعه تاث یها  کراتین کیناز سرمی در گروه
(. همچنین نتایج و تغییرات میزان کراتین =765/1Pی را بین سه گروه مطالعه نشان نداد )دار  معنی

( آمده 2و پیگیری در سه گروه مطالعه در شکل ) آزمون پس، آزمون شیپکیناز سرمی در سه مرحلۀ 
 است.

 
 کراتین کیناز سرمی در مردان سالم غیرفعال در سه مرحلۀ تغییرات -2شکل 

 ی مورد بررسیها گروهو پیگیری در  زمونآ پس، آزمون شیپ

 بحث. 3

مکرر، مبین  یها  رییگ گروهی در آزمون اندازه ج مطالعه حاضر در رابطه با تفاوت درونینتا
درصد کاهش حجم تمرین در مرحله  75درصد و  51ها در دو گروه   یآزمودن IGF-1زان یافزایش م

آزمون و پیگیری وجود   د، اما تفاوتی بین مراحل پسآزمون و پیگیری بو  آزمون با دو مرحله پس  پیش
پس از چهار هفته تمرینات تخلیه گلیکوژنی در مردان  IGF-1دهنده افزایش  نداشت. این نتایج نشان

و  IGF-1سالم غیرفعال بود، اما دوره کاهش حجم تمرینی پس از تمرینات تخلیه گلیکوژنی بر مقادیر 
رو، دوره کاهش حجم تمرینی نتوانسته منجربه تغییر در مقادیر  . از ایناثر بوده است  کراتین کیناز بی

IGF-1 (، 19( )2118) 1ی پژوهش گاهتها افتهو کراتین کیناز شود. نتایج مطالعه حاضر با ی
ی ها افته( همسو و با ی22( )1392(، هوانلو )21( )2119) 3(، رامیوندو21( )2121) 2روسناک

                                                           
1. Gahete 

2. Rusnak 

3. Raimundo 

doi:%2010.3389/fphys.(2018).01576.
doi:%2010.1097/JSM.0000000000000736.
doi:%2010.1080/02701367.2018.1549356.%20Epub%202019%20Jan%2017.
https://api.semanticscholar.org/CorpusID:113732285
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( 25( )2118) 4( و اشمیت24( )2119) 3(، ملین7( )2119) 2(، کادگیانی23( )2123) 1لاندبی
 غیرهمسو بود.

 ۀیتخل نیتمر انجام به همراه تعدیل تمرین که، گرفت جهیتوان نت  یم مطالعه حاضر جینتا از
 زین IGF-1 یطرف نیست. از هفته تمرین چهار از پس سرم IGF-1 شیافزا یبرا یمحرک ،یکوژنیگل

 IGF-1 زانیم که اند داده نشان قاتی(. تحق2116 رد )تیپتون،یگ یم قرار جنس و سن ریتأث تحت
 یاستراحت IGF-1زان یم ،ش سنیافزا با همزمان و بوده بالاتر انیآقا به نسبت زنان در یاستراحت
 جنس بر ریتأث لذا عه قرار گرفتند،مورد مطال فقط مردان چون حاضر مطالعه (. در26ابد )ی  یم کاهش

 مطابق مطالعه حاضر یها  یی آزمودنباشد. دامنه سن    ینم رگذاریتأث و رسد  یم به حداقل قیتحق جینتا
 جوان ک وینزد اریبس یسن   ۀدامن در افراد نیا که یمعن نیبد ؛بودسال  51/19(، 2شماره ) جدول با

 است یپوش چشم قابل و کم اریبس قیتحق جینتا بر یسن   یاثرگذار گفت توان  یم . بنابراین،بودند
سرم ندارد.  IGF-1زان یم بر یمیمستق ریتأث حاضر قیتحق در ها  یآزمودن سن و جنس جهینت در و

انجام شود؛ زیرا به دلیل پیچیدگی فرآیندهای آن،  IGFهای زیادی باید درباره دستگاه  پژوهش
های ورزشی، در  ها به علت مشارکت در سازگاری IGFه ابهامات زیادی هنوز وجود دارد. به ویژ

به  IGF-1 ترمیم و بازسازی استخوان و عضله اسکلتی حائز اهمیت هستند. برای انتقال پیام هورمونی
DNA تواند سازوکارهای رسانی نیاز است. نوعاً فعالیت ورزشی می در هسته سلول، به یک دستگاه پیام 

)هدف پستانداری  MTORرسانی  د. برای تحریک مسیر پیامرا تحریک کنIGF-1 رسان  پیام
شوند که این موضوع باعث افزایش عملکرد دستگاه  ها وارد تعامل می یا گیرنده IGF-1راپامایسین( 

گردد. زمانی که سطح آمادگی بدنی فردی افزایش یابد، غلظت  ژنتیکی تحریک سنتز پروتئین می
ناشی از بار فشار تمرینی، تابعی از شدت و حجم  IGF-1ارز شود. افزایش ب زیاد می  IGFاستراحتی

(. مقادیر زیادتر 12پروتئین مصرفی است ) آمادگی بدنی و کربوهیدرات/ فعالیت ورزشی، میزان 
شود.   می IGF-1تئین، باعث افزایش غلظت استراحتی آمادگی بدنی و مصرف زیاد کربوهیدرات و پرو

در مردان و زنان، هر دو  IGF-1دهند که پس از فعالیت ورزشی، میزان   نتایج مطالعات نشان می
مردان سالم غیرفعال  IGF-1(. اما در تحقیق حاضر افزایش یا تغییر در مقادیر 12- 13یابد )  افزایش می

 پس از دوره کاهش حجم تمرینی مشاهده نشد.
                                                           

1. Lundby 

2. Cadegiani 

3. Méline 

4. Schmit 

doi:%2010.1152/japplphysiol.00115.2023.%20Epub%202023%20Jun%201.
doi:%2010.4085/1062-6050-148-18
doi:%2010.1080/02640414.2018.1504375.%20Epub%202018%20Aug%202
doi:%2010.1123/ijspp.2017-0007.
doi:%2010.1136/jnnp-2022-330463.
https://daneshvarmed.shahed.ac.ir/article_1809.html?lang=en.
http://journal.bums.ac.ir/article-1-2364-en.html.
https://daneshvarmed.shahed.ac.ir/article_1809.html?lang=en.
https://daneshvarmed.shahed.ac.ir/article_1809.html?lang=en.
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 و در تسریع کرده، بالعکس یا فسفات کراتین به کراتین تبدیل در که است آنزیمی کیناز کراتین
 در گفت توان  می بنابراین، کند.  می عمل انجامند،  می طول به ثانیه چند که نهبیشی های  فعالیت
 انرژی های  دستگاه آنها در مقاومتی( که های  فعالیت کوتاه مدت )مانند و بیشینه ورزشی های  فعالیت

یابد  می پیدا افزایش کراتین کیناز آنزیم فعالیت هوازی( درگیرند،  بی گلیکولیز و )فسفاژن هوازی  بی
هد باشد که شا یلیاز دلا ،نیورزشکاران در پاسخ به تمر یفرد یها  رسد تفاوت  یبه نظر م (.27)
 یط یهورمون یها  بر پاسخ یر مهمیتواند تأث  یم یفرد یها  م. تفاوتیها هست  ها در یافته  نگونه تناقضیا

 .ل باشدیها دخ ن پاسخیتواند در ا  افراد می یو روان ین حالات روحینگ داشته باشد. همچنیپریدوره ت
نتایج  عدم همخوانی ،را نشان دهند یمتفاوت یها  پاسخ ،ینیط مختلف تمریتوانند در شرا  یافراد م ،لذا

به ناکافی بودن شدت و مدت زمان فعالیت ممکن است  های غیرهمسو  مطالعه حاضر با پژوهش
به اندازه کافی  مطالعه حاضررسد مدت زمان دوره تیپر در   ورزشی مربوط باشد. همچنین به نظر می

انست منجربه تغییرات کراتین کیناز به عنوان یک تو  می ،تر بود و شاید اگر دوره تیپر طولانی ،نبوده است
شود در پژوهشی   لذا، پیشنهاد میشود.  به عنوان یک عامل رشدیIGF-1 و همچنین  عامل استرسی

تر و در افراد ورزشکار و فعال نیز   دیگر به بررسی دوره کاهش حجم تمرین در بازه زمانی طولانی
 پرداخته شود.

 یریگ جهینت. 5

% حجم 75% و 51های مختلف کاهش تدریجی  این پژوهش نشان داد که دورههای  یافته
 1-تمرین پس از چهار هفته تمرین تخلیه گلیکوژنی بر میزان کراتین کیناز و هورمون رشد شبه انسولینی

حاصل در مورد تفاوت  یها یافته ،تاثیر معناداری ندارد. از طرف دیگر ،مردان سالم غیرفعال
 ،ها پس از شرکت در تعدیل تمرین کراتین کیناز آزمودنی آن است که تغییر مقادیر زگروهی حاکی ا بین

تواند منجربه تغییر در عوامل  یک هفته تیپر کاهش حجم تمرینی نمی ،معنادار نبود. لذا یاز نظر آمار
توان به افراد غیرفعال توصیه به کاهش حجم تمرینی یک  نمی ،رشدی و استرسی گردد. بنابراین

 .ای پس از تمرینات سنگین تخلیه گلیکوژنی نمود ههفت

 قدردانی و تشکر. 6

و همچنین افرادی که در انجام تحقیق  ،کننده در تحقیق شرکت دانشجویاننویسندگان از تمامی 
 .نمایند اند، صمیمانه تشکر و سپاسگزاری می همکاری داشته

  

https://www.researchgate.net/publication/289094532_The_effect_of_static_stretching_on_delayed_onset_muscle_soreness_before_eccentric_concentration
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