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  چکیده

 کاتابولیک و آنابولیک هایهورمونهای ورزشی برخی از باشد. فعالیتها میآن متابولیکی هاینقش دلیل به هاهورمون اهمیت :هدفزمینه و 

و رشد در پاسخ به هشت هفته های تستوسترون هورمون بررسی سازگاری حاضرمطالعه  از هدف از این رو، دهند.یم قرارخود  تأثیر تحترا 

در یک طرح تحقیق نیمه  فوتبالیست 40در این مطالعه  :تحقیق روش بود.  مقاومتی برونگرا با و بدون محدودیت جریان خون هایتمرین

(، تمرین مقاومتی n=10چهار گروه تمرین مقاومتی برونگرا با محدودیت جریان خون ) ها به طور تصادفی بهتجربی شرکت کردند. آزمودنی

عضلات  قدرت جهت ارزیابید. تقسیم شدن( n=10و کنترل )( n=10تمرین مقاومتی سنتی ) ،(n=10جریان خون )برونگرا بدون محدودیت 

 ایهمچنین قبل و پس از یک دوره تمرین هشت هفته شد وهای پرس سینه و پرس پا استفاده آزمون بالاتنه و قدرت عضلات پا به ترتیب از

گیری مکرر اندازه از روش تجزیه و تحلیل واریانس با .گرفته شد رشد و تستوسترون هایهورمونهای خونی با هدف تعیین غلظت گیرینمونه

های تمرین که گروه مطالعه نشان داد نتایج ها:یافته (.>05/0p)گردید استفاده ها گروه نیب سهیبه منظور مقا بونفرونی یبیو آزمون تعق

 (.>001/0p) دار داشتمقایسه با گروه کنترل در آزمون قدرت بالاتنه افزایش معنی برونگرا با محدودیت جریان خون و تمرین سنتی در

هورمون  سطوح سرمیها، قدرت عضلات پا در بین گروه داری بریهای تمرینی تاثیر معنهکدام از برنام هیچ که نشان داد نتایجهمچنین 

سه روش تمرینی در بهبود اثرات بین   ،بیان کرد توانمی کلی طور به گیری:نتیجه .ندارد (p =88/0( و هورمون رشد )p =27/0تستوسترون )

 یسنت نیخون و تمر انیجر تیمحدود و بدون برونگرا با نیتمر هشت هفته ، لذاداری مشاهده نشدناشی از تمرین مقاومتی اختلاف معنی

 مرد شد.های قدرت فوتبالیست شاخص در یتغییرات مطلوبباعث  های رشد و تستوسترونبر سازگاری هورمونی ریاثرغم عدم تعلی
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Abstract 

Background and Aim: The importance of hormones is due to their metabolic roles. Sports activities influence some anabolic and 

catabolic hormones. Therefore, the present study aimed to investigate the study adaptability of testosterone and growth hormones 

in response to eight weeks of eccentric resistance training with and without blood flow restriction. Materials and Method: In this 

study, 40 soccer players participated in a semi-experimental research design. Subjects in the present study were randomly divided 

into four groups: eccentric resistance training with BFR (n=10), eccentric resistance training without BFR (n=10), traditional resistance 

training (n=10) and control (n=10). To assess the strength of the upper body muscles and leg muscle strength were used from bench 

press and leg press tests, also, before and after an eight-week training period, blood samples were taken to determine the 

concentration of testosterone and growth hormones. A one-way repeated-measures and Bonferroni post hoc test was used to 

compare the groups (P≥0.05). Results: The results indicated that the experimental groups of eccentric training with a blood flow 

restriction and traditional training compared with the control group had a significant increase in upper strength test (p<0/001). Also, 

there was no significant difference in the strength of the leg muscles between the groups. Therefore, the results of the study showed 

that none of the training programs had a meaningful effect on serum testosterone level (p=0.27), and growth hormones (p=0.88). 

Conclusion: In general, it can be said that there was no significant difference among the three training methods in improving the 

effects of resistance training. Therefore, despite the fact that eight weeks of eccentric training didn't affect the compatibility of 

testosterone and growth hormones, it probably caused favorable changes in the strength of male football players. 
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 قدمهم

از عوامل مهم آمادگی  یکی قدرتت. وابسته اس از قبیل قدرت، استقامت، چابکی و غیره یزیولوژیکی گوناگونیورزش فوتبال به نیازهای ف

. (2015، دیگرانو  1ز د ولاریال)سا رودبه شمار می هافوتبالیست های بسیار مهم برای موفقیتشاخصاز  مقاومتی هایمرینته و جسمانی بود

 و 3لاو؛ 2016و دیگران،  2یاسودابه منظور جلوگیری از تحلیل توده عضله و قدرت توسط اکثر مطالعات پیشنهاد شده است ) تمرین مقاومتی

طور کلی تمرین به (.2014 ،دیگران و 7وچین ؛2014، دیگران و 6؛ کروز2015 ،دیگران و 5؛ بورد2015، دیگران و 4؛ پارک6201، دیگران

که هر دو نوع  اندهدداتحقیقات نشان  (.2015 دیگران، و 8طول، درونگرا و برونگرا است )پپهای عضلانی همترکیبی از فعالیت، مقاومتی

 های سازگاری پس از فعالیتپاسخ این تحریکات موجبکه شده  ایجداگانهعضلانی –عصبی اتتحریک ایجاد باعث درونگرا و برونگرا فعالیت

های زیادی وجود دارد. درونگرا و برونگرا، تفاوت تمرینات مقاومتیبین . (2017، دیگرانو  10لدشونف؛ 2015، دیگرانو 9)لیکسندرو  شوندمی

های برونگرا تر عضلانی در فعالیتسازی پایینو فعال سوخت و سازکاهش هزینه  توان اشاره کردکه به آن میهای ترین تفاوتاما، از مهم

مقاومتی  اتتمرین از دیگری نوعینیز  با محدودیت جریان خون مقاومتی تمرین (.2015دیگران،  و )پپهای درونگرا است نسبت به فعالیت

 فوقانی در هر دو اندام یالاستیک باند یا و کاف توسط عضو 11تنه نزدیک به بخش بستن باکه  اخیر به آن پرداخته شده است هایدر سال که

محدودیت جریان . (2006  ،دیگران و 12ناکاجیما) است تر موثرتربزرگ های عضلانیدر اندام تحتانی به دلیل گروه اما شود،می انجام تحتانی و

 نازیفسفوک نیکرات (.2016، دیگرانو  13ش دهد )یاسوداتواند قدرت و هایپرتروفی را به میزان چشمگیری افزایهای مقاومتی، میخون در تمرین

(CPK) 14( و لیپید پراکسایدLP)15 طور قابل به خون انیجر تیبا محدود یمقاومت یهانیتمرهای عضلانی هستند در که از نشانگرهای آسیب 

 ونیلاکتات و  ها مانندکیمتابول جمعت یپوکسیها طیشرا در یمقاومت هایتیفعال (.2000و دیگران،  16یابند )تاکارادانمیافزایش  یتوجه

 (.2017ند )باسره و دیگران، شویها مترشح هورمون شیافزا ی موجبتا حدود چنینهم( و 2018کند )امیری و دیگران، را زیاد می دروژنیه

های فعالیت تأثیرت حت ،کآنابولیی هاهورمون ازباشند. برخی ای برخوردار میی که دارند از اهمیت ویژهمتابولیک هاینقشه دلیل ب هاهورمون

ن می شود پروتئیز سنتم مستقی کتحریشد باعث ر هورمون .نددار آنابولیکیخاصیت  تستوسترونرشد و  هایهورمون. گیرندمی قرار ورزشی

و دیگران،  17اسمیلوس؛ 2018دیگران،  ت نقش دارد )امیری وعضلاه ویژبهن بد هایفتبا نپروتئیش افزاینیز در  هورمون تستوسترونو 

 توده بر را أثیرات خودت ها و از طریق سازگاری افزایش غلظت در طولانی مدتمقاومتی با تغییر در غلظت هورمون هایتمرین (.2003

شده در خصوص برنامه  نجامبا توجه به مطالعات ا (.2005و دیگران،  18ایشی؛ 2018، دیگرانلندی و گذارد )خواجهمی جای بر عضلانی

مطالعات اندکی اثرات تمرینات مقاومتی با تأکید بر بخش ، تمرینات برونگراپایین و  با شدت بالا،رینات مقاومتی سنتی تمرینی مختلف تم

به  (.2020 ،دیگرانلو و مصطفی ؛2015 ،ویلاردسون و پوپ ؛2012 ،ندیگرا و یاسودا) اندبرونگرا با محدودیت جریان خون را بررسی کرده

                                                 
1. Saez de Villarreal 

2.  Yasuda 

3. Law 

4. Park  

5. Borde 

6. Cruze  

7. Vechin 

8. Pope 

9. Lixandrao 

10. Schoenfeld 

11. Proximal 

12. Nakajima  

13. Yasuda 

14. Creatine Phospho Kinase 

15. Lipid Peroxide 

16. Takarada 

17. Smilios 

18. Ishii 



 

 4 

اثرات حاد و مزمن تمرین درونگرا و تمرین برونگرا همراه با محدودیت جریان که ( 2012) دیگرانیاسودا و توان به مطالعه عنوان مثال می

طور حجم سطح مقطع عضله و همین که ها نشان داد. نتایج آناند اشاره کردهقدرت عضله مورد مطالعه قرار دادخون با شدت کم را بر اندازه و 

لو مصطفی .(2012 ،دیگران یاسودا و) به محدودیت جریان خون برونگرا، با افزایش همراه بودعضله در محدودیت جریان خون درونگرا نسبت 

را مورد بررسی قرار  هاستیخون بر حجم عضله و عملکرد فوتبال انیجر تیبرونگرا با محدود نیاثر تمرای در مطالعهنیز  (2020) دیگرانو 

، استقامت و بر قدرت ایمشابه یاثربرنامه تمرین مقاومتی برونگرا با و بدون محدودیت جریان خون و سنتی که  گزارش کردندها آن .دادند

( گزارش کردند 2015) دیگرانپ و پ گریچنین در مطالعه دیهم. (2020، دیگرانلو و مصطفی) ها داشتندهایپرتروفی عضلانی در فوتبالیست

چهار هفته تمرین مقاومتی برونگرا با و بدون محدودیت جریان خون باعث افزایش قدرت و سطح مقطع عضله و تمرین با محدودیت جریان 

دیگران، پپ و رین بدون محدودیت جریان خون نشد )نسبت به تم یهای بیشترخون فقط باعث کاهش حجم تمرین شد و باعث سازگاری

های ی از روشد. یکهستنهای آمادگی جسمانی های جدید برای بهبود عملکرد شاخصاغلب به دنبال شیوه مربیان و ورزشکاران .(2015

)یاسودا و  باشدتمرینات برونگرا با شدت پایین همراه با محدودیت جریان خون میتوان به عنوان جایگزین به آن اشاره کرد که میتمرینی 

داری توده و طور معنیکنند که تمرینات با محدودیت جریان خون بدون نیاز به سر حد خستگی، بهشواهد بیان میبرخی  (.2012 دیگران،

سر تا  های زیاد تمرین مقاومتی سنتیچنین دوره. هم(2000 دیگران؛و 1تاکارادا ؛2012 ،دیگران د )یاسودا ودهقدرت عضلانی را افزایش می

رفت از این مسئله این است که در تمام جلسات تمرینی تمرینی را افزایش دهد، بنابراین یک راه برونبیشهای تواند شاخصحد خستگی می

کنند تازگی تمرینات با محدودیت جریان خون را شروع میرسد افرادی که بهدر مجموع به نظر می .نباید از این برنامه تمرینی استفاده شود

شوند، اضافه بار پیشرونده باید اعمال شود تا تدریج با تحریک تمرینی سازگار میطور که افراد بهو همان کنند استفادهباید از تمرینات منظم 

ای که تمرینات مقاومتی مذکور بنابراین با توجه به تأثیرات عمده(. 2014 دیگران،و  2دست یابند )اسکاتهایت به برنامه تمرینی استاندارد در ن

چنین جهت کمک ویژه بر سیستم جریان خون ورزشکاران داشته باشند و همعضلانی و به -های عصبی و فعالیت تواند بر ساختار اسکلتیمی

شود. هایی آشکار میهای مختلف بدنی و ورزشی، اهمیت و ضرورت اجرای چنین پژوهشو سلامتی و افزایش موفقیت ورزشکاران در فعالیت

های مقاومتی برونگرا با و بدون های تستوسترون و رشد در پاسخ به هشت هفته تمرینهورمون ررسی سازگاریبلذا هدف پژوهش حاضر 

 باشد.می خونمحدودیت جریان 

  تحقیق روش

های شهرستان مینودشت تشکیل دادند پژوهش حاضر را کلیه فوتبالیست جامعه آماری .بود تجربی و به شکل میدانیپژوهش از نوع نیمهاین 

عبارت  به پژوهش هایورود آزمودن یهاملاک .شدند انتخاب و در دسترس هدفمند صورت به بازیکن فوتبال 40 همکاری به دعوت از پس که

برنامه منظم ورزشی )سه روز در هفته( شرکت  کیدر سال باشند،  25تا  20و در محدوده سنی لیگ یک های عضو یکی از تیم بودند از:

و یا هرگونه مصرف دارو  یماریبهایی که هر گونه ضمناً آزمودنی. مقاومتی را دارا بودند ناتیسابقه حداقل یک سال کار با وزنه و تمر و داشتند

تمرین مقاومتی برونگرا با محدودیت  چهار گروهبه صورت تصادفی در  هاودنیسپس آزم شدند.از پژوهش خروج  دداشتن اتیو مصرف دخان

تقسیم  (n=10) و کنترل (n=10)، تمرین مقاومتی سنتی (n=10) ، تمرین مقاومتی برونگرا بدون محدودیت جریان خون(n=10)جریان خون 

 د( تاییIR.IAU.AK.REC.1396.5) آبادکتولآزاد اسلامی واحد علی دانشگاه یعلوم پزشکدانشکده اخلاق  تهیتوسط کمتحقیق طرح  شدند.

 شد.

ضایتآزمودنی: آوری اطلاعاتروش جمع شکی را پر کردند و ها فرم ر سوابق پز سه توج کی یطنامه، اطلاعات فردی و  سالن  یهیجل در 

ساز شدندو طرح پژوهش  ینیتمری هابا برنامه ،یبدن شنا  ستفاده از ترازوی دیجیتالی و قد به 3سنجیهای تناندازه. آ سیله  شامل وزن با ا و

 قدسنج دیواری انجام گرفت.

                                                 
1. Takarada 

2. Scott 

3. Anthropometric 
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 یقدرت عضلانبرای برآورد ها آموزش داده شد. سپس ابتدا نحوه انجام برنامه تمرینی به دقت توسط محقق به آزمودنی: تحقیقپروتکل 

در  (.2013و دیگران،  1کلودیواستفاده شد ) یک تکرار بیشینهقدرت عضلات پا از آزمون پرس پا به روش  یو برا نهیاز آزمون پرس س بالاتنه

های گروه تجربی، گرم کردن عمومی شامل دویدن آهسته، نرمش و تمرینات با وزنه سبک را انجام دادند. آزمودنیابتدای هر جلسه تمرینی، 

( 2حرکات بالاتنه )پرس سینه، پرس سرشانه و کشش جانبی از پهلو شامل بدنه اصلی تمرین سپس هر گروه برنامه تمرینی خود را اجرا کردند.

از طرفی برای سنجش جلسه بود.  سه هفته هر و هفته طول دوره تمرینی پژوهش حاضر هشتزانو( بود. تنه )باز کردن و خم کردن و پایین

تمرین  یهای برنامهشاخص های تستوسترون و رشد، نمونه خون ناشتایی قبل و بعد از برنامه تمرینی گرفته شد.سطح پلاسمایی هورمون

 ارائه گردیده است. 1ول مقاومتی در جد
 

 . برنامه تمرینات مقاومتی برونگرا )با و بدون محدودیت جریان خون( و تمرینات مقاومتی سنتی 1جدول 

 تمرینی مهبرنا هایشاخص

 مقاومتی

مقاومتی برونگرا با  تمرین یسنت یمقاومت نیتمر

 خون انیجر تیمحدود

برونگرا بدون  یمقاومت نیتمر

 خون انیجر تیمحدود

 1RM  درصد  80تا  1RM 70  درصد  40تا  1RM 30درصد  80تا  70 شدت تمرین

 8 8 8 تعداد هفته

 4 4 4 هاتعداد ست

 8-6 8-6 8-6 تعداد تکرارها

 5:1:1 5:1:1 1:1:1 ریتم اجرای حرکت )درونگرا: مکث: برونگرا( )ثانیه(

 5 5 5 هاتعداد ایستگاه

 60 60 60 ها )ثانیه(ی استراحت بین ستفاصله

 90 90 90 ها )ثانیه(استراحت بین ایستگاه یفاصله

 

توانستند ای که بین شش تا هشت تکرار میها وزنهجهت اجرای تمرینات مقاومتی برونگرا آزمودنی: روش اجرای تمرینات مقاومتی برونگرا

خلاف و ( هیثان کیدر بخش درونگرا با سرعت دلخواه ) ران را خم کردنشامل مورد نظر حرکت  هایآزمودنجابجا کند را انتخاب نمودند. 

(. 2005و دیگران،  3برد) انجام دادند زمین بهموافق جاذ هیرا در بخش برونگرا در مدت پنج ثان باز کردن رانحرکت جابجا نموده و  نیجاذبه زم

و حداکثر هشت بار بدون کمک جابجا کرد. هر وقت کرد که حداقل شش بار  ای را انتخابگونه کنترل شد که آزمودنی وزنهشدت تمرین این

به این  .درصد افزایش یافت تا تعداد تکرارها در دامنه مورد نظر حفظ گردد 10تا  5تعداد تکرارها به بیشتر از هشت افزایش یافت، مقدار وزنه 

 (.2015 لاردسون،یپپ و و؛ 2005برد و دیگران، ) ترتیب اصل اضافه بار نیز رعایت شد

های الاستیکی کاربردی )عرض به منظور ایجاد محدودیت جریان خون از کشحاضر در پژوهش : اعمال محدودیت جریان خونروش 

 ها، کشلاستیکیهای اکشتعیین میزان اعمال نیرو  تنه( استفاده گردید. جهتمتر برای بالاتنه و عرض پنج سانتیمتر برای پایینهفت سانتی

گیری شد. اندازه( GE-Logic E9; USA-2012)مدل  بسته شده و جریان خون شریان با دستگاه اولتراسونوگرافی راندو به های مختلف با کشش

جهت  همچنینبه دست آمد.  هاو بازو آزمودنی میزان مناسب کشش با توجه به حجم ران و کشبا چند بار آزمون و خطا طول مناسب 

 مقیاس اساس بر شده احساس فشار میزان ن سرخرگی، و مسدود شدن جریان خون وریدی،اطمینان بیشتر برای ایجاد محدودیت جریان خو

برد  و ها پرسیده شد و امتیاز هفت به عنوان معیار محدودیت جریان خون سرخرگی در نظر گرفته شد )از آزمودنی امتیازی 10تا  1بورگ 

(. در حرکات خم کردن و باز کردن آرنج، بخش نزدیک به تنه بازو و در حرکات خم کردن و باز 2013و دیگران،  4ویلسون ،2005، دیگران

                                                 
1. Claudio 

2. Lateral pull down 

3. Bird 

4. Wilson 
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ها حفظ شد و فقط بین حرکات ران توسط کش بسته شد. محدودیت اعمال شده در هنگام استراحت بین ست نزدیک به تنهکردن زانو، بخش 

 (. 2011حسینی کاخک و دیگران، برداشته شد )

به طور درصد یک تکرار بیشینه  60تا  40ای حدود وزنه آزمودنی ابتدا گیری یک تکرار بیشینه،اندازهجهت  :ی متغیرهاگیرروش اندازه

تمرین متوقف و حدود را داشت انجام چند تکرار  تواناییآزمودنی  زمانی که. انتخاب کردآشنایی  هایهای جلسهبا توجه به تمرینتخمینی و 

. در این ودیک تکرار شقادر به انجام آزمودنی فقط  ای کهلحظهتا این کار به همین صورت انجام شد شد،  ضافهها اوزنهدرصد به  10پنج الی 

 .(2013، دیگرانو   ویکلود) ثبت شد آزمودنی نهیشیتکرار ب کید رزمان، میزان وزنه جابجا شده به عنوان رکو

های هورمون سرمیدر این پژوهش تغییرات غلظت های تستوسترون و رشد: هورمون گیری تغییرات غلظت سرمیروش اندازه

 07/0ساخت کشور ژاپن با درجه حساسیت  1تسو شرکتهای مخصوص آزمایشگاهی تستوسترون و رشد به روش الایزا و با استفاده از کیت

و  2گوتو) ساعت بعد از آخرین جلسه تمرین گرفته شد 24و  قبلدر حالت ناشتا گیری خونی نمونهگیری شد. اندازه نانو گرم در میلی لیتر

از سیاهرگ ساعد دست راست در حالت نشسته و وضعیت استراحت انجام  سی خونسی پنجگیری (. برای هر مرحله خون2009دیگران، 

حاصل در دمای پلاسمای و  استفاده پلاسمادقیقه برای جداسازی  10دور در دقیقه و به مدت  3500گرفت. سپس از سانتریفیوژ با سرعت 

 .گردید گراد نگهداریدرجه سانتی -80

ها از روش آماری ها استفاده شد. برای تجزیه و تحلیل دادهاز آمار توصیفی )میانگین و انحراف استاندارد( برای توصیف داده: های آماریروش

د، بدین صورت که اثر زمان، گروه و اثر تعاملی زمان در گروه مورد گیری مکرر و آزمون تعقیبی بونفرونی استفاده شآنالیز واریانس با انداره

در نظر گرفته  p >05/0ها داری آزمونانجام گردید و سطح معنی 22نسخه  SPSSکلیه عملیات آماری توسط نرم افزار تحلیل قرار گرفت. 

 شد. 

 هایافته
 هاهای آماری مشخصات فردی آزمودنیشاخص .2 جدول

مقاومتی گروه تمرین  

 (n=10) سنتی

گروه تمرین مقاومتی برونگرا 

 با محدودیت جریان خون

(10=n) 

گروه تمرین مقاومتی 

برونگرا بدون محدودیت 

 (n=10)جریان خون 

 کنترلگروه 

(10=n) 

 7/24±5 1/23±8/3 2/24±6/3 7/23±8/2 سن )سال(

 3/177±4 3/171±1/3 9/174±8/2 3/178±7 متر(قد )سانتی

 8/29±6/3 8/66±4/9 6/70±4/5 35/71±5/13 )کیلوگرم(وزن 

 شاخص توده بدن

 )کیلوگرم بر مترمربع(

0/3±37/22 9/1±16/23 0/3±9/22 1/3±1/24 

 
 ؛ )اثر زمان، اثر گروه و اثر زمان در گروه(عضلات قدرت و هورمون رشد، هورمون تستوستروندر مورد متغیرهای   ANOVA. نتایج آزمون 3جدول 

 هورمون رشد هورمون تستوسترون عضلانی قدرت متغیرها

 پرس پا پرس سینه

 

 تمرین مقاومتی سنتی

 11/0±08/0 70/15±30/1 00/202±30/5 10/62±20/1 قبل از تمرین

 18/0±30/0 30/16±80/1 51/241±40/5 12/70±91/9 بعد از تمرین

68/3 #19/55 †14/35 درصد تغییرات  89/38  

 12/0±08/0 80/15±20/1 23/171±50/5 40/56±01/12 قبل از تمرین

 16/0±17/0 20/17±10/1 28/209±10/5 13/62±80/9 بعد از تمرین

                                                 
1. Tosoh 
2. Goto 
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مقاومتی برونگرا با تمرین 

 محدودیت جریان خون

14/8 #22/16 †12/35 درصد تغییرات  33/33  

تمرین مقاومتی برونگرا 

بدون محدودیت جریان 

 خون

 17/0±10/0 40/15±10/2 00/217±00/71 20/70±02/15 قبل از تمرین

 20/0±10/0 80/16±60/1 67/242±50/5 10/76±00/15 بعد از تمرین

57/8 درصد تغییرات  11/75# 33/8  00/15  

 

 کنترل

 07/0±01/0 80/14±80/1 10/195±00/48 00/66±80/11 قبل از تمرین

 08/0±02/0 90/14±01/2 49/202±10/5 10/68±9/1 بعد از تمرین

85/3 †3/18 درصد تغییرات    68/0  29/14  

 زمان

 و درجه آزادی( F)مقدار 

001/0≥p 

(35/1, 50/339=F) 

245/0 =p  

(35/1, 39/1=F) 

61/0 =p 

 (35/1, 26/0=F ) 

*
001/0≥p 

 (35/1, 95/14=F) 

 گروه

 و درجه آزادی( F)مقدار 

001/0≥p 

(35/1, 80/228=F) 

095/0 =p 

(35/1, 28/2=F) 

72/0 =p 

 (35/1, 44/0=F ) 

*
001/0≥p  

(35/1, 22/20=F) 

 زمان * گروه

 و درجه آزادی( F)مقدار 

*
001/0≥p 

(35/1, 66/13=F) 

*
001/0≥p 

(35/1, 81/13=F) 

27/0 =p 

(35/1, 35/1=F) 

88/0 =p 

 (35/1, 21/0=F) 

 باشد.( میp<05/0) یداریمعن سطح* 

 باشد.تغییرات درون گروهی می #

 باشد.تغییرات بین گروهی می †

 

( پا پرس) تنه پایین و( p≤001/0 و F=66/13( )سینه پرس) بالاتنه قدرت آزمون در گروه و زمان تعاملی اثر که داد نشان آماری تحلیل نتایج

(81/13=F 001/0 و≥P )و خون جریان محدودیت با برونگرا تمرین هایگروه که داد نشان نیز بونفرونی تعقیبی آزمون نتایج. بود دارمعنی 

 سایر بین و( p≤001/0) است داشته دارمعنی افزایش بالاتنه قدرت آزمون در کنترل گروه با مقایسه در( تمرین بعد به قبل از) سنتی تمرین

 پایین قدرت آزمون در هاگروه بین که داد نشان نتایج همچنین(. p ،21/0=p ،36/0=p=53/0) نشد مشاهده داریمعنی تفاوت تمرینی هایگروه

، p≤001/0) داد نشان را داریمعنی افزایش سه گروه تمرینی در پا عضلات قدرت گروهی درون تغییرات ،اما. ندارد وجود داریمعنی اختلاف تنه

003/0≥p ،001/0≥p) .تستوسترون هورمون مورد در زمان و گروه تعاملی اثر که داد نشان آماری تحلیل نتایج (35/1=F ، 27/0=p) هورمون و 

 (.p>05/0) نداشت وجود هاگروه بین رشد و تستوسترون هورمون در داریمعنی تفاوت لذا نیست، دارمعنی (p=88/0 و F=21/0) رشد

 

  بحث

 خون جریان محدودیت با برونگرا تمرینات گروه درصد، 4/14 سنتی تمرینات گروه در بالاتنه عضلات قدرت که بود این حاضر پژوهش نتایج

 همچنین. کرد پیدا افزایش کنترل گروه به نسبت داریمعنی طور به درصد 5/8 خون جریان محدودیت بدون برونگرا تمرین گروه و درصد 3/12

 2/22) خون جریان محدودیت با تمرین گروه ،(درصد 6/19) سنتی تمرینات گروه شامل تمرینی هایگروه در نیز تنهپایین عضلات قدرت

 پژوهش این نتایج .کرد پیدا افزایش کنترل گروه به نسبت داریمعنی طور به( درصد 8/11) خون جریان محدودیت بدون تمرین گروه و( درصد

 تمرینی برنامه زمان مدت به توانمی آن نداشتن خوانیهم یلدلا از. ندارد خوانیهم( 2014) راندیگ و یاسودا و( 2015) دیگران و پپ نتایج با

 از .است بوده گذار اثر قدرت افزایش بر خون جریان محدودیت ایجاد که گردید مشخص نتایج به توجه با. کرد اشاره پژوهشی تمرین نوع و

 ها،متابولیت غلظت افزایش جمله از خون جریان محدودیت از ناشی هایسازگاری برای زیادی هایمکانیسم به توانمی بودن گذار اثر دلایل

 ،محققان دیدگاه از راستا، همین در. کرد اشاره عضلانی تارهای فراخوانی و سلولی تورم عضلانی، درون سیگنالینگ ،هورمونی هایپاسخ افزایش

 یابدمی کاهش pH و افزایش لاکتات و( Pi) زا درون فسفات کراتین، فسفو تخلیه بدنبال خون، جریان محدودیت با مقاومتی تمرین هنگام



 

 8 

 و 1زریو) باشدمی خون جریان محدودیت با مقاومتی تمرین در مندیسود اولیه مکانیسم متابولیکی مواد انباشتگی(. 2014 ،دیگران و اسکات)

 قابل ارتباط خون، جریان محدودیت با مقاومتی تمرین بدنبال عضلانی قدرت در بهبود که اندداده نشان شواهد همچنین(. 2006 ،دیگران

 سیگنالینگ مسیرهای کششی، و انقباضی هایفرآیند حین عضله تارهای مکانیکی تخریب و دارد ایماهواره هایسلول تمایز و تکثیر به توجهی

 مکانیسم سلولی، تورم(. 2014 ،دیگران و اسکات) کندمی تحریک هورمونی و رشد فاکتورهای از مستقل را( mTOR مسیر بویژه) عضلانی درون

 بنابراین .است غالب هوازیبی متابولیسم تمرین، نوع این در. باشدمی خون جریان محدودیت با مقاومتی تمرین برای ،دیگری پیشنهادی

 کردن متعادل منظور به سلول سمت به آب جریان یک بنابراین و دهدمی افزایش را هامتابولیت تولید شده، ایجاد موضعی هایپوکسی محیط

 چنینهم. دهدمی افزایش را پروتئولیز کاهش و پروتئین سنتز آبگیری، واسطه به سلولی تورم این شده، بیان و است نیاز مورد اسمزی گرادیان

 مقابل در فشار افزایش طریق از عضلانی تار هایپرتروفی در شانمشارکت تسهیل و ایماهواره هایسلول تکثیر باعث است ممکن تورم این

 پروتئین مسیرهای و mTOR مثل آنابولیک سیگنالینگ آبشارهای عضله، سلول حجم در ناپایدار افزایش این چنینهم و شودمی سلولی غشاء

 تمرین هفته چهار که کردند گزارش( 2015) دیگران و پپ (.2014 ،دیگران و اسکات) کندمی فعال را MAPK میتوژن وسیله به شده فعال کیناز

 مطالعه در .باشد کرده تمرین مردان در عضلانی مقطع سطح رشد برای جایگزینی تواندمی خون جریان محدودیت بدون و با برونگرا مقاومتی

. بود همراه دارمعنی افزایش با آزمونپس تا آزمونپیش از 2 (MVC) بیشینه ارادی انقباض که دادند نشان نیز( 2014) راندیگ و یاسودا دیگری،

 در برونگرا تمرین ولی .نداد نشان را تغییری هیچ زمان گذر با خون جریان محدودیت با برونگرا تمرین گروه که کردند گزارش هاآن همچنین

ای باشد (. البته، باید شدت تمرین به اندازه2012، دیگرانو  یاسودا) بود ارتباط در عضله قدرت در یبیشتر رشد با نگرا،درو تمرین با مقایسه

های آورد توجیه کند. در حال حاضر، تحقیقات اندکی وجود دارد که تأثیر فعالیتبرونگرا را به وجود میکه نیروی بیشتری را که ظرفیت انقباض 

(. از دلایل 2014 دیگران،یاسودا و  ؛2015پپ و دیگران، اند )عضلانی برونگرا را با تمرین مقاومتی با محدودیت جریان خون بررسی کرده

و  یاسوداتمرینی  نوع حرکت تمرینی اشاره کرد. در برنامهتوان به ( می2014ران )ودا و دیگیاسدیگر تفاوت بین پژوهش حاضر و پژوهش 

مطالعه آن چنین در سینه استفاده شد. همپرس همکاران جهت ارزیابی قدرت از حرکت جلو بازو استفاده کرده بودند ولی در پژوهش حاضر از 

 هاگروه از حرکت پرس پا استفاده شد و درپژوهش این تنه در ، قدرت عضلات پایینولی. بوده تنه مورد ارزیابی قرار نگرفتقدرت عضلات پایین

با  سهیدر مقا محدودیت جریان خون نشان داد کهرا تایید کرده و گذشته  مطالعات نتایجاین پژوهش  نیبنابرا. با افزایش همراه بود تجربی

 .دارد ینمشابه بر قدرت عضلا یاثر یسنت ناتیتمر

 یک مقاومتی تمرین. است بدنی فعالیت و تمرین عوامل این از یکی. دهند قرار تاثیر تحت را هاهورمون ترشح توانندمی مختلفی عوامل

 سنتز رشد هایهورمون. شودمی هاهورمون ترشح مدت کوتاه تنظیم باعث که باشدمی ریز درون غدد فعالیت افزایش برای قوی کننده تحریک

 تمرین، شدت جمله از مختلفی عوامل به تمرین از ناشی رشد هورمون هایغلظت مقادیر افزایش. دهندمی افزایش را عضله توده و پروتئین

 حاضر پژوهش در (.2005 ،دیگران و 3کرامر)  دارد بستگی حرکات سرعت و هاایستگاه و هاست بین استراحت فاصله انقباض، نوع تمرین، حجم

 هورمون .نشد مشاهده داریمعنی اختلاف کنترل و تمرینی هایگروه بین اما،. دادند نشان را رشد هورمون افزایش تمرینی گروه سه چند هر

 سه در آن مقادیر بین حاضر تحقیق در. کندمی تغییر آن ترشحی سطوح مقاومتی تمرین طی که باشدمی آنابولیک هایهورمون از یکی رشد

 هورمون مقادیر ولی. نداشت وجود داریمعنی تفاوت خون جریان محدودیت بدون و با برونگرا مقاومتی تمرین سنتی، مقاومتی تمرین حالت

 آن از حاکی تحقیقات نتایج کلی طور به .داشت افزایش خون جریان محدودیت با برونگرا مقاومتی تمرین سنتی، مقاومتی تمرین از پس رشد

 شودمی رشد هورمون افزایش باعث زیاد شدت با مقاومتی تمرین اندازه به نیز، کم شدت و خون جریان محدودیت با مقاومتی تمرین که است

 یک عنوان به IVو III آوران اعصاب نام به اسکلتی عضله در موجود شیمیایی حسی اعصاب بیشتر تحریک طرفی، از(. 2018 ،دیگران و امیری)

 طرف از وارده فشار که سان بدین. است شده معرفی خون جریان محدودیت با مقاومتی تمرین توسط رشد هورمون ترشح تحریک برای فرضیه

                                                 
1. Reeves 

2. Maximal Voluntary Contraction  
3. Kreamer 
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 تکرار تمرینات استراحت هایدوره بین در حتی اعصاب این پی در پی تحریک و شده متابولیکی اسیدوز افزایش و هایپوکسی به منجر کاف

 موضعی تغییر نتیجه، در. کندمی ایفا مهمی بسیار نقش تمرین از ناشی رشد هورمون رهایی تنظیم در لاکتات طرفی از. دارد همراه به را شونده

یک مکانیزم قوی اثر که این عامل  شودمی هورمون رشدتنظیم پاسخ  که موجب شده عضلانی آوران اعصاب فعالیت افزایش باعث متابولیکی

نیروهای داخل سلولی باعث بالا رفتن شدت تمرین در افزایش  (.2008 ،اندیگرو  1است )مادرم تمرین مقاومتی با محدودیت جریان خون

و  امیری) بیشتری را تحریک کند هورمون رشد، ممکن است به نسبت ترشح کند ایجاد را هوازی بیشتریبی هایکه نیاز تمریناتیشود. می

. در محل شودمیایش تشکیل لاکتات افز موجب باعث کاهش اکسیژن شده و در نهایت چنین محدودیت جریان خون(. هم2018 ،دیگران

تجمع  ،در نتیجه .کندمی ها جلوگیریبافت و محدودیت جریان خون از انتقال لاکتات به کبد و دیگر شودجمع میعضله مورد نظر لاکتات 

 از پس مروری تحقیق یک در (2010) اندیگر و لوئنکه(. 2006 ،دیگرانشود )ریوز و  هورمون رشدلاکتات ممکن است باعث افزایش ترشح 

 و مایوستاتین داشتند اذعان خون جریان محدودیت با مقاومتی تمرینات پی در آنابولیک عوامل تغییرات زمینه در بسیاری تحقیقات بررسی

در  (2016) اندیگرو  2شیمیزوهمچنین  .دارند استراحتی و حاد مقادیر افزایش در ها هورمون دیگر به نسبت بیشتری پتانسیل هورمون رشد

بدون محدودیت جریان خون، و  بادرصد قدرت بیشینه  20 به مدت چهار هفته تمرین مقاومتی در دو گروهرا مرد سالمند  40 ایمطالعه

سه و نیم  هورمون رشدنشان داد که در گروه با محدودیت جریان خون، سطوح پلاسمایی ها آن. نتایج تقسیم کردند محدودیت جریان خون

های آزمودنی، (2000) اندیگراکارادا و در مطالعه دیگری ت لیتر( افزایش داشت.نانوگرم در میلی 1/3لیتر به نانوگرم در میلی 9/0ز برابر )ا

گروه دیگر با همان شدت ولی بدون  و محدودیت جریان خونو با  درصد یک تکرار بیشینه 20گروه حرکت اکستنشن زانو با  به دورا مرد 

ثانیه بود.  30 هابین ستو استراحت  سرحد واماندگی و ست آخر تاتکرار  14ست با  پنج. تمرین شامل کردندتقسیم  خونمحدودیت جریان 

داری بین اختلاف معنی ولی برابر غلظت زمان استراحت رسید. 290به  هورمون رشدغلظت  محدودیت جریان خوندر گروه با  ،پس از تمرین

ها و تاحتمالاً به دلیل تعداد سنسبت به مطالعه حاضر در مطالعه تاکارادا  هورمون رشدافزایش بیشتر  نشد.ها در هورمون رشد مشاهده گروه

 شدت و مدتتحت تاثیر  مقاومتیتمرین هورمون رشد ناشی از که ترشح  اکثر مطالعات بیان کردندبیشتر آن بوده است، چرا که  هایتکرار

در ترشح  تمرینمانند افزایش سطوح لاکتات و نیاز به اکسیژن به طور ذاتی از طریق  ییهامحرک است.به طور متمایزی متفاوت تمرین 

به طور کلی در  دارد. خوانیم( با مطالعه حاضر ه2000)دیگران تاکارادا و تحقیق  جی. نتا(2006 دیگران،ریوز و ) نقش دارند هورمون رشد

هر دو تقریباً به یک اندازه روی  )تمرین مقاومتی سنتی(با تمرین با شدت زیاد  خونمحدودیت جریان تمرین با شدت کم و  حاضرمطالعه 

 هورمونپاسخ  ،با وجود شدت کم محدودیت جریان خونتمرین با  رفتمی گونه که انتظارهماندیگر، موثر بودند. از سویی  رشد پاسخ هورمون

 رشد داری در ترشح هورمونتفاوت معنی تمرینی هر چند بین سه گروهد. و شدت زیاد را نشان دا مقاومتی سنتیبرابر با تمرین  رشد تقریباً

 باشد.موثر می رشد در افزایش هورمون محدودیت جریان خوندهد تمرین با شدت کم و تحریک این نتایج نشان می .مشاهده نشد

تمرین با شدت بالاتر برای است. پاسخ  -مکانسیم دوز بسته به ترشح آن واکه  دیگر است ییک هورمون آنابولیک تستوسترون هورمون

 مقاومتیتمرین  بالا و(. نتایج مطالعات نشان داده است که تمرین با شدت 2006، دیگرانضروری است )ریوز و  تستوسترون هورمونترشح 

 دیگرانکرامر و  ،(. به طور مثال2005 دیگران،و  3اکازخون را نسبت به سطح اولیه آن افزایش دهد ) تستوسترون هورمونتواند سطوح می

 5ریزغدد درونهای ( نقش2017)  دیگرانو  4هوپر. گزارش کردندرا در تمرین با حجم بیشتر  تستوسترون هورمون( افزایش سطوح 2005)

تستوسترون در پاسخ و سازگاری به ورزش مقاومتی را بررسی کردند. در حالی که برخی مطالعات یک افزایش مزمن در مقادیر پایه تستوسترون 

 هورمونرغم افزایش سطوح علی حاضردر مطالعه نشان دادند، برخی دیگر نتوانستند سازگاری به ورزش مقاومتی منظم را مشاهده کنند. 

بین داری هیچ تغییر معنی محدودیت جریان خونبا و بدون  مقاومتی سنتی، تمرین مقاومتی برونگراتمرین هر سه گروه  در تستوسترون

                                                 
1. Madaram 

2. Shimizu 
3. Cauza 

4. Hooper 

5. Endocrinological 
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بودن شدت و تعداد حرکات و یا کمتر بودن  بالا توان بهپژوهش حاضر میدر  تستوسترون هورمونیل افزایش دلااز  د.مشاهده نشها گروه

 .کندمحیط آنابولیکی بهتری را ایجاد می تمرین،ناشی از  تستوسترون هورمون. افزایش غلظت ها اشاره کردو بین ایستگاه استراحت بین ستی

 هورمونح تواند سطومی مقاومتی(. شدت بالای تمرین 1995 ،دیگران)کرامر و باید از فشار مناسب برخوردار باشد ولی محرک تمرینی 

یل دلایکی دیگر از (. 2009 ،اندیگرو  1لیو ؛2005دیگران، کازا و ) ن تمرین بالاتر ببردخون را از سطوح پایه استراحتی حی تستوسترون

یر شدت، أثتحت ت تمریندر اثر  تستوسترون هورمونکه مقدار افزایش  صورتنوع پروتکل تمرینی است، به این افزایش هورمون تستوسترون 

را بلافاصله پس از تمرین در مردان افزایش  تام تستوسترون هورمون مقاومتی(. تمرین 2006 ،دیگرانباشد )لیو و می تمرینمدت و نوع 

 هورمونداری در غلظت ( هیچ تفاوت معنی1991) اندیگرو  3به طور مثال در تحقیق جنسن .(2010 ،دیگرانو  2دهد )مسترپیرمی

. مکانیسم افزایش تستوسترون در گردش خون خوانی داردکه با مطالعه حاضر هممردان مشاهده نشد  در مقاومتی تمریندر اثر  تستوسترون

باعث کاهش توان محدودیت جریان خون را نیز چنین میهم(، 2009 ،دیگرانلیو و به نقل از باشد )مرتبط می تمرینبه تولید لاکتات طی 

احتمالاً محدودیت  حاضراساس در مطالعه (. بر این 2006 ،دیگران)ریوز و  در نظر گرفتافزایش تشکیل لاکتات  موجب اکسیژن و در نهایت

 های تمرینیبرنامهاجرای  ازبنابراین نتایج بسیار متفاوتی  شده است.افزایش تستوسترون  و در نتیجه باعث تافزایش لاکتا جریان خون باعث

 تستوسترون هورموندار افزایش معنیتوان نتیجه گرفت که عدم میبه طور کلی  مشخص نیست.که دلایل آن کاملاً ه است دگزارش شگوناگون 

در تحقیق حاضر، به دلیل  مقاومتی سنتی، تمرین مقاومتی برونگرا با و بدون محدودیت جریان خونهای کنترل، تمرین در هیچ کدام از حالت

توسترون پس از هورمون تس ترشحبرای  ند کهمختلف نشان داد مطالعاتنوع پروتکل تمرینی )حجم، شدت و استراحت بین ستی( است. 

مشابه و عدم کنترل  یقیکمبود شواهد تحق با توجه به .است، شدت تمرین و استرس متابولیکی تولید شده بسیار حائز اهمیت مقاومتیتمرین 

با  این پژوهش نیز مانند سایر تحقیقات است. یباق نهیزم نیدر ا یشتریب قاتیبه انجام تحق ازی، همچنان نیاحتمال یرهایهمه جانبه متغ

ها به صورت دقیق و عدم کنترل شرایط روحی و آزمودنی روزانه بدنی هایهایی از جمله: عدم کنترل تغذیه، عدم کنترل فعالیتمحدودیت

 (MRI ، DEXAطریق از) عضله توده تردقیق گیریاندازه با مشابهشود مطالعاتی در زمینه همچنین پیشنهاد می همراه بود. هاروانی آزمودنی

های جنسیتی تا تفاوت صورت گیردهای مختلف با استفاده از حجم و شدت مرد و زنروی ورزشکاران  ایمشابه انجام شود و یا پژوهش

 روشن شود.با محدودیت جریان خون خصوص در مورد تمرینات مقاومتی برونگرا به

در بهبود اثرات ناشی از تمرین مقاومتی اختلاف معنی داری  سه روش تمرینیبین که پژوهش حاضر نشان داد  جینتامجموع در : گیرینتیجه

های بر سازگاری هورمونی ریاثرغم عدم تعلی یسنت نیخون و تمر انیجر تیمحدود و بدون برونگرا با نیتمر ، لذا هشت هفتهمشاهده نشد

 فوتبال انی، مربشودپیشنهاد می امر نیتوجه به ابا  های مرد شد.قدرت فوتبالیست شاخص در یباعث تغییرات مطلوبرشد و تستوسترون ولی 

 استفاده کنند.فوتبال  کنانیباز قدرتی یعملکردها بودبهتنوع تمرینی و به منظور  تمرین مقاومتی برونگرا با محدودیت جریان خوناز 

 

 تعارض منافع

 د.مقالـه وجـود نـداردارنـد کـه هیچگونـه تعـارض منافعـی در خصـوص ایـن م میلانویسـندگان اعـ 

 

 و تشکر قدردانی

باشــد. بدین وســیله مقاله حاضــر مســتخرج از رســاله دکتری در گرایش فیزیولوژی ورزش )عصــب و عضــله( دانشــگاه حکیم ســبزواری می

کمال تشکر و قدردانی  اند،نویسندگان از کلیه افرادی که به عنوان نمونه در این مطالعه شرکت نموده و موجبات انجام تحقیق را فراهم نموده

 .را دارند

                                                 
1. Liu 

2. Maestripieri 

3. Gensen 
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