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 با مقاومتی تمرین هشت هفتته تاثیر بررسی پژوهش این هدف. باشدمی همراه عضلانی قدرت کاهش
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(010/0=P)، چپ دست پنجه قدرت (001/0=P )تنه پایین قدرت  و (001/0=P )نسبت  تجربی گروه در 

 .است یافته داری معنی افزایش  کنترل گروه به
 بهبود به تواندمی تراباند با مقاومتی تمرین کرد گیرینتیجه توانمی هایافته این اساس بر :گیرینتیجه
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 مقدمه

 گروه ، جهانی بهداشت سازمان گزارش براساس

 گروه هر از ترسریع بیشتر، یا و سال 60 سنی

(. 1) است رشد حال در جمعیت، از دیگری سنی

 سالمندى، سن به رسیدن و سن افزایش با

 به حرکتى تکالیف انجام در بسیارى تغییرات

 اجرای آمیزموفقیت کاهش به که آیدمی وجود

 عملکرد در تغییرات این. شودمی منجر هاآن

 با مرتبط روانى عوامل دلیل به حرکتى،

 فیزیولوژیکى هاىسیستم در اختلال و سالمندی

 عصبى دستگاه در اختلال ازجمله ت؛اس بدن

 سیستم عضلانى، سیستم پیرامونى، و مرکزى

 مطالعات(. 2) باشدمی بدن ترکیب و اسکلتى

 مربوط را سالمندان در حرکتی ناتوانی بیشترین

(. 3) اندکرده بیان اسکلتی -عضلانی اختلالات به

 ممکن عضلانی تحلیل از ناشی قدرت کاهش

 حرکات انجام در فرد توانایی کاهش سبب است

 افتادن خطر تشدید  و تعادل در اختلال سریع،

 اب که رسدمی نظر به(. 4)شود  سالمند افراد در

 انقباضی هایپروتئین سنتز سرعت سن، افزایش

 سنتز بدن، کل پروتئین نوسازی ،(5) عضلات

 هایپروتئین و میوزین سنگین زنجیره

 لهجم از ،(6) یابدمی کاهش میتوکندریایی

 هایهورمون کاهش زمینه، این در دیگر عوامل

 هورمون استروژن، تستوسترون،: مانند آنابولیکی

 افزایش انسولینی، شبه رشد هورمون و رشد

 عامل و  6 اینترلوکین التهابی هایسایتوکاین

 ناینترلوکی سطح کاهش و ،(7)  آلفا تومور نکروز

 (. 8) باشدمی سرم و عضله 15

 بین ارتباط مورد در گرفته صورت هایپژوهش

 به منجر عضلانی انقباضات و ایمنی تغییرات

 افزایش ورزشی فعالیت که شد نکته این کشف

 نکته. دارد همراه به را هاسایتوکاین از برخی

 اثر در شده ایجاد تغییرات مورد در تامل قابل

 که، است آن ها،سایتوکاین در ورزشی فعالیت

 به شده ایجاد هایسازگاری به تغییرات این

 به(. 9) کنندمی کمک ورزشی تمرینات دنبال

 دنبال به هاسایتوکاین تغییرات رسدمی نظر

 از یکی اسکلتی عضله در ویژه به ورزشی فعالیت

 ورزشی فعالیت اثر در شده ایجاد هایرسانپیام

 نیاز مورد تمرینی هایسازگاری برای که باشدمی

 چندین بیان تظرفی اسکلتی عضله(. 10) است

 15 و 8، 6 هایاینترلوکین جمله از سایتوکاین،

می نامیده  مایوکاین رفته هم روی که دارد را

 15 اینترلوکین سطح میان این در(. 11) شوند

 دیگری بافت هر از بیشتر اسکلتی یعضله در

 در موثری طور به شودمی گفته و( 12) است

 تحلیل از پیشگیری و عضلانی هیپرتروفی

 این(. 28) دارد نقش ایمنی عملکرد و عضلات

 هایپروتئین بیان افزایش موجب سایتوکاین

می  آکتینین آلفا و  میوزین سنگین زنجیره

 کندمی ایفا نقش عضلانی هیپرتروفی در و گردد،

 است شده داده نشان همچنین،(. 14, 13, 8)

 آپوپتوز فرآیند از ممانعت موجب مایوکاین این

 تسهیل ،(9) زاییرگ ،(28) نیعضلا فیبرهای

 بافت گلیسریدهایتری و گلوکز ساز و سوخت

 مصرف برای حاصل چرب اسید افزایش  و چربی

 (.  7) شودمی عضلانی فیبرهای در

 بالا با تدریج به سرم و عضله اینترلوکین سطح

 توده کاهش با که یابد می کاهش سن رفتن

-از این (.14, 13) دارد ارتباط آتروفی و عضلانی

 در عضلانی توده افزایش هایروش از یکی رو

 تمرینات(. 15) است مقاومتی تمرین مسن، افراد

 شرایط بهبود موجب سالمند افراد در مقاومتی،

 همچنین و پروتئین سنتز افزایش و فیزیولوژیکی

 و عضلانی توده عملکرد و حجم و قدرت افزایش
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(. 16) گرددمی انقباض تند تارهای هیپرتروفی

 تمرین جلسه یک حتی اندداده نشان تحقیقات

 در سازگاری فرایندهای آغازگر تواندمی مقاومتی

 حاد افزایش زیرا(. 17) باشد اسکلتی عضله

 محرك تواندمی تمرین، طی آنابولیک عوامل

 سنتز افزایش با مرتبط سازگاری فرایندهای

 راستا، این در(. 18) باشد عضله هایپروتیین

 پس که دادند نشان ،(2011) همکاران و  تامارا

 سطح نوارگردان، روی دویدن دقیقه 30 از

 بلافاصله جوان، مردان در 15 اینترلوکین سرمی

 معناداری افزایش تمرین از پس ساعت یک و

 سالم و جوان مردان پژوهش این در. است داشته

 70 شدت با و دقیقه 30 مدت به( ورزشکار غیر)

 تردمیل روی بر بقل ضربان حداکثر درصد

 ده در 15 اینترلوکین سرمی غلظت. دویدند

 تردمیل روی دویدن به شروع از پس اول دقیقه

 توجهی قابل طور به شروع از قبل به نسبت

 ساعت یک15اینترلوکین غلظت.یافت افزایش

 بعد ساعت سه اما. داشت افزایش همچنان بعد

 پایه سطح به کامل طورهب 15اینترلوکین غلظت

  15 اینترلوکین که دریافتند هاآن. تبرگش

 و چاقی ضد اثرات در مهمی نقش است ممکن

 استقامتی تمرینات از پس انسولینی حساسیت

 عامل یک عنوان به تنها پایین نه که باشد داشته

 عامل یک عنوان به بلکه اتوکراین، و پاراکرین

 دیگر تحقیقی در(. 35) کندمی عمل اندوکراین

 سرمی سطح افزایش ،(2015) انهمکار و بازگیر

 تمرینات جلسه یک از پس را 15 اینترلوکین

نتایج نشان . کردند گزارش ورزشکاران در برونگرا

 از پس فقط 15 اینترلوکین سرمی سطحداد که 

 تغییرات از درجه بالاترین به برونگرا تمرینات

در نتیجه،  .بود یافته افزایش سایتوکاین این

-می مقاومتی تمرینات و جسمانی آمادگی سطح

 اثرات و 15 اینترلوکین گردش در سطوح تواند

 تعدیل را مقاومتی تمرین حین آن التهابی ضد

 همکاران و زری نخ مطالعه در مقابل در(. 3) کند

 مقاومتی تمرین جلسه هشت از پس ،(1390)

 پلاسمایی سطح میزان در داریمعنی تغییر

 به توجه با(. 19) نشد مشاهده 15 اینترلوکین

 تاثیرات که رسدمی نظر به تحقیقات اکثر نتایج

 عضلات ضعف درمان به تواندمی 15 اینترلوکین

 (. 20) کند کمک سن افزایش از ناشی

 تمرینات رسدمی نظر به پیشینه به توجه با

 از پیشگیری در مثبتی تأثیرات تواند-می ورزشی

 افزایش از ناشی عضلات حجم و قدرت کاهش

 از استفاده یا مقاومتی تمرینات. باشد داشته سن

 هایمحیط در موجود مقاومتی هایدستگاه

 هایوزنه از استفاده ترمسن افراد در و ورزشی

 تمرینات از هایینمونه کشی، باندهای و ترسبک

 اخیر هایسال در طرفی از(. 7)است مقاومتی

 در به ویژه تراباند با مقاومتی تمرین از استفاده

 و گرفته قرار استفاده مورد نبخشیتوا حوزه

 است شده گزارش روش این از مفیدی تاثیرات

 زمینه در شده انجام تحقیقات این اکثر در(. 21)

 هاآزمودنی عضلانی توده و قدرت بر تمرین تاثیر

 زمینه در اطلاعاتی طرفی از. نبودند سالمند زنان

 تمرین شیوه یک عنوان به تراباند تمرینات تاثیر

 در به ویژه قابل دسترس و ساده ایمن، متیمقاو

 دسترس در مدت طولانی بصورت و سالمندان

 با مقاومتی تمرینات از استفاده همچنین. نیست

 ایمن و حجم کم هزینه، کم دلیل به تراباند،

. باشدمی افراد از بیشتری استقبال مورد بودن

 این به که است تلاش در حاضر پژوهش بنابراین

 مقاومتی تمرین هفته هشت که هدد پاسخ سوال

 اینترلوکین سرمی سطح بر تاثیری چه تراباند با

دارد؟ سالمند زنان تعادل و عضلانی قدرت و
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 پژوهش روش

 به و کاربردی ـ تجربی نیمه نوع از حاضر مطالعه

 کنترل گروه با آزمون پس ـ آزمون پیش صورت

 سالمند زنان پژوهش این آماری جامعه و بوده

 سالمندان سرای سالم و غیرفعال( سال 85-65)

 هدفمند طور به هاآن بین از که. بودند قزوین

 میزان اساس بهر و انتخاب سالمند زن 18

BMI تجربی گروه دو در تصادفی صورت به 

 و( سال 37/73±77/3 سنی میانگین با نفر 10)

 تقسیم( سال 00/74±05/6 نفر 8) کنترل گروه

 فعالیت و تندرستی امهپرسشن هاآزمودنی. شدند

 بر مبتنی کتبی رضایت و پزشکی پیشینه بدنی،

 شرکت برای. کردند پر را تحقیق این در شرکت

 معیارهای یکسری به نیاز افراد پژوهش این در

 گذشته ماه 6 طی بودن غیرفعال قبیل از ورودی

 عدم مداوم، ورزشی فعالیت سابقه داشتن عدم و

 سرطان دیابت، وقی،عر قلبی هایبیماری به ابتلا

 زمان مدت در عفونی هابیماری همچنین و

 پیکرسنجی اطلاعات. بود تمرینی پروتکل اجرای

 پنجه قدرت میزان و( وزن و قد) گروه دو افراد

 تمرینات از بعد و قبل در تنه پایین و ها دست

 اندازه برای. گردید گیری اندازه گروه دو هر در

 دستگاه از ترتیب به ها آزمودنی وزن و قد گیری

 دقت با آلمان کشور ساخت SECA سنج قد

 دیجیتال ترازوی و متر  100/0 گیری اندازه

SECA 01/0 دقت با آلمان کشور ساخت 

 BMI) بدن توده شاخص. شد استفاده کیلوگرم

 قد مجذور به( کیلوگرم) فرد وزن تقسم با( 

دست یپنجه قدرت میزان.  شد محاسبه( متر)

  دینامومتر استفاده با وگرمکیل حسب بر ها

  مدل) جنوبی کره کشور ساخت سیهان دستی

SH5001 ()زیر روش به( کیلوگرم 1/0 دقت با 

 راحت صندلی، یک روی آزمودنی. گردید انجام

. داد می قرار کنارش میز روی را دست و نشسته

 به بود، درجه 90 زاویه در آرنج که شرایطی در

 حداکثر تا شد داده فرصت بار 3 ها آزمودنی

. کنند اعمال دینامومتر روی را خود دست قدرت

 حرکت بی دستشان شد خواسته آنها از ضمناً

 نشود، خم مچ سمت به دست کف و باشد

 ثبت دست دو از هریک برای رکورد بهترین

 تنه، پایین قدرت گیری اندازه چنین هم. گردید

  مدل) سیهان پایی دینامومتر استفاده با

SH5007 )دقت با و جنوبی کره کشور تساخ 

 که ترتیب بدین. شد گیری اندازه کیلوگرم 1/0

 قرار خود پاهای زیر در را دینامومتر ها آزمودنی

 با متناسب را آن زنجیر طول محقق و دادند می

 آزمودنی سپس. کرد می تنظیم آزمودنی وضعیت

 با و گرفته دست دو هر با را دینامومتر دستگیره

. کشید می بالا سمت به را آن فشار حداکثر

 بر دینامومتر مدرج صفحه در شده اعمال نیروی

 عنوان به و شد می داده نشان کیلوگرم حسب

 می ثبت آزمودنی تنه پایین عضلات قدرت

 .گردید

 آزمون از سالمندان عملکرد تعادل ارزیابی برای 

 عملکرد دسترسی آزمون و برخاستن و برگشتن

 شامل برخاستن و برگشتن آزمون. شد استفاده

 و رفتن راه صـندلی، از برخاستن مرحله 3

 به آن دهی نمره است برگشتن و چرخیدن

 در. است مراحل این اجرای( ثانیه) زمان صورت

 دستهایش از استفاده بدون آزمودنی آزمون، این

 از پس برمیخاست، دسته بدون صندلی روی از

 دوباره و گشتبرمی متری 3 مسیر کردن طی

 از. به حالت اول بر می گشت ندلیص روی

 حالت سریعترین در شد خواسته هاآزمودنی

 و کنند تکمیل را عمل این دویدن بدون و ممکن

 با آشنایی برای. شد ثبت آزمون کل زمان
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 کدام هر آزمونها، ثبت از قبل آزمودنیها آزمونها،

 هر سپس. کردند تمرین را عمل این بار سه

 میانگین و کرد اجرا را آزمون بار سه آزمودنی

 (. 22)شد ثبت او رکورد عنوان به آزمون سه این

 که است صورت بدین عملکردی دسترسی آزمون

 در شده تعیین پیش از محل در آزمودنی

 نصب دیوار روی بر که کاغذی متر یک مجاورت

. ایستد می خود برتر سمت از است، شده

 هب شانه عرض اندازه به پاها بازکردن با آزمودنی

 ایجاد درجه 90 زاویه دیوار با بدنش طوریکه

 90 دیوار، کنار بازوی. ایستد می دیوار کنار کند،

 مشت حالت در دست)  شود می آورده بالا درجه

 متر سانتی براساس بندی درجه وسیله به و( شد

 خواسته آزمودنی از سپس شود، می گیری اندازه

 به تعادلش و بردارد قدمی اینکه بدون شود می

. شود خم جلو به تواند می که آنجا تا بخورد هم

 ممکن، جایی جابه حداکثر به رسیدن از بعد

 اندازه است، شده خم فرد که مقداری دوباره

 به دوم و اول گیری اندازه تفاوت. شود می گیری

 دست به نمره دهنده، نشان متر سانتی واحد

 (.23)است آمده

 ومتر،دینام کار روش با آشنایی جهت جلسه یک

 مقاومتی تمرین همچنین و تعادل هایآزمون

 شروع از قبل. شد اجرا تراباند با آشنایی

 توجه با شخص، هر برای تراباند رنگ تمرینات،

 فشار درك مقیاس)  امنی فشار درك مقیاس به

 0 درجه از تصویری صورت به را فشار میزان که

 تعیین تراباند به مربوط ،(کند می توصیف 10 تا

 افزایش و هاتراباند رنگ به توجه با تمرینات. شد

 شدت با شروع، تراباند رنگ. بود فزاینده مقاومت

 و شد تعیین امنی فشار درك مقیاس در 4 درجه

 فرد، پیشرفت به توجه با پروتکل، اجرای طول در

 .کرد تغییر 7 مقیاس تا تراباند رنگ

-هفته هشت تمرین دوره یک تحت تجربی گروه

(. 1 جدول) گرفتند، قرار( هفته در جلسه 3) ای

 در و دقیقه 40 مدت به حدودا که تمرینی برنامه

 دقیقه 10 مرحله، سه شامل شد انجام صبح،

 کششی، حرکات و رفتن راه شامل که کردن گرم

 پرس سرشانه، پرس) فوقانی اندام تمرینات

 آبداکشن و آداکشن شانه، آوردن بالا سینه،

 ران، آداکشن) حتانیت اندام و( بازو جلو کتف،

 فلکشن پلانتار ،(نشسته) ران فلکشن پا، پرس

 و رفتن راه دقیقه 5 شامل کردن سرد و( پا مچ

 بر حاضر پژوهش پروتکل. بود کششی حرکات

 ورزشی فعالیت تجویز راهنمای خطوط اساس

 با و طراحی  ورزشی پزشکی آمریکایی کالج

 ها آزمودنی عملکردی وضعیت و سن به توجه

 گرمداخله اثر حذف منظور به(. 13) شد لتعدی

 گروه هایآزمودنی به زندگی سبک بدنی فعالیت

 پژوهش دوره طول در شد توصیه کنترل

 هیچ و کرده حفظ را خود طبیعی هایفعالیت

 .باشند نداشته منظمی ورزشی فعالیت گونه

 هشت تأثیر بررسی منظور به پژوهش این در

 سطوح بر دترابان با مقاومتی تمرین هفته

 انجام از بعد و قبل ساعت 48 ،15 اینترلوکین

 ناشتا حالت در هاآزمودنی از تمرینی، برنامه

 قدرت میزان همچنین. آمد عمل به گیریخون

 هاآزمودنی تنه پایین و چپ و راست دست پنجه

 قبل ساعت 48  تعادل تست و دینامومتر توسط

 یهمرحل از پس و تمرینی جلسه آخرین از بعد و

-خون مراحل تمام. شد گیریاندازه گیریخون

 شرایط با آزمایشگاهی علوم متخصص را گیری

 تهیه جهت خونی هاینمونه. داد انجام مشابه

 خونی هاینمونه. شد منتقل آزمایشگاه به سرم

 به و دقیقه دور 3000 سرعت با آزمایشگاه در

معمولی دمای در و دقیقه 10 مدت
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 دمای در و شد جدا آنها رمس و شده سانتریفیوژ 

 سرمی سطح. شد نگهداری سانتیگراد درجه -70

 کیت استفاده با و الایزا روش با 15اینترلوکین

. شد انجام  آلمان زلبایو شرکت ساخت الایزای

 براساس الایزا سنجش مراحل کلیه همچنین

 کیت حساسیت. شد انجام کیت دستورالعمل

 یریگ اندازه منهدا و بود لیتر هر در گرم نانو 5/2

 اتاطلاع کلیه.  بود لیتر در نانوگرم 1600 تا 50

 دهش ارائه استاندارد انحراف و میانگین  صورت به

 از متغیرها توزیع بودن نرمال بررسی برای. است

 مقایسه برای اسمیرنف، ـ کولموگروف آزمون

 برای و همبسته تی آزمون از گروهی درون

 آزمون پیش ثرا تعدیل و گروهی بین یمقایسه

 آزمون از و کواریانس، تحلیل آماری آزمون از

 بررسی برای پیرسون همبستگی ضریب آماری

 عضلانی قدرت و 15 اینترلوکین بین ارتباط

 از هاستفاد با هاداده تحلیل و تجزیه. شد استفاده

 سطح و گرفت انجام SPSS V19.0 افزار نرم

 .شد گرفته نظر در>05/0P معناداری

 ای پژوهشهیافته

 15-اینترلوکین سرمی سطح آزمون پیش مقادیر

 دست پنجه قدرت و راست دست پنجه قدرت و

 و تمرین گروه بین تعادل و تنه پایین و چپ

 حال این با. تنداش داری معنی تفاوت  کنترل

 باعث کش با مقاومتی تمرین هفته هشت

 با مقایسه در 15 اینترلوکین دار معنی افزایش

(. 2جدول) ،(P=029/0) است دهش کنترل گروه

 هشت داد نشان آنکوا آزمون نتایج  همچنین

-معنی تغییرات تراباند با مقاومتی تمرین هفته

 و صندلی از برخاستن آزمون زمان  در داری

 دسترسی آزمون مسافت و ،(P=003/0) رفتن

 علاوه. است کرده ایجاد(  P=002/0) عملکردی

 افزایش باعث دترابان با مقاومتی تمرین این بر

 ،(P=01/0) راست دست پنجه قدرت دار معنی

( P=001/0) تنه پایین و( P=001/0) چپ دست

 گروه با مقایسه در(  4 و 3 شماره جدول) شد

 (.4 تا 2 نمودارهای)است شده کنترل

 

 

 
 

 مقاومتی تمرین پروتکل .1 جدول

 تکرار ست هفته
استراحت بین هر 

 ست )ثانیه(

استراحت بین هر 

 کت )دقیقه(حر
 طول تراباند شدت)رنگ تراباند(

 اول

 دوم

 سوم

1 

2 

3 

10 

10 

10 

- 

90 

75 

2 

3-2 

3-2 

با  شروع، تراباندرنگ 

در  4شدت درجه 

درك فشار امنی  س مقیا

عیین و در طول اجرای ت

پروتکل، با توجه به 

پیشرفت فرد، رنگ 

تغییر  7تا مقیاس  تراباند

 کرد.

با توجه به نوع 

 .بودفعالیت متغیر 
 چهارم

 پنجم

3 

4 

12 

12 

75 

60 

3-2 

30/2-2 

 ششم

 هفتم

 هشتم

4 

4 

4 

12 

14 

14 

60 

60 

60 

30/2-2 

2 

2 
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 هاهای پژوهش به تفکیک گروهمشخصات آزمودنی. 2جدول 

 متغیر

 گروه

 سن

 )سال(

 قد

 متر()سانتی

 وزن

 )کیلوگرم(
BMI 

 6/25 62/61±85/5 155±32/6 37/73±77/3 تجربیگروه 

     

 7/25 14/60±14/4 153±65/4 00/74±05/6 گروه کنترل

 .است شده بیان (M±SD) معیار انحراف و میانگین به هاداده

 

 هفته تمرین مقاومتی با تراباند 8پس از  15تغییرات اینترلوکین. 3جدول 

 >05/0Pتفاوت معنی دار نسبت به گروه کنترل *

 یانگینم مرحله                گروه  متغیر
انحراف 

 استاندارد
P 
 

آزمون 

ز صندلی برخاستن ا

 و رفتن)ثانیه(

 تجربی

 

 پیش آزمون

 پس آزمون

78/26 

05/21 

89/6 

34/5 

 

 

 

003/0* 

 کنترل
 پیش آزمون

 پس آزمون

34/33 

55/32 

11/9 

19/10 

آزمون 

دسترسی 

 عملکردی)سانتیمتر(

 تجربی
 پیش آزمون

 پس آزمون

40/21 

27/24 

55/9 

77/10  

 

02/0* 
 کنترل

پیش 

 آزمون

 پس آزمون

12/16 

41/15 

36/7 

50/6 
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 هفته تمرین مقاومتی با تراباند 8تغییرات میزان قدرت عضلانی بعد از . 4جدول 

 >05/0Pتفاوت معنی دار نسبت به گروه کنترل *

 

 

 تراباندهفته تمرین مقاومتی با  8پس از  15تغییرات اینترلوکین .1 نمودار

>05/0Pتفاوت معنی دار نسبت به گروه کنترل *

 میانگین مرحلهگروه                  متغیر
انحراف 

 استاندارد
P 
 

قدرت پنجه 

 دست راست

 تجربی
 پیش آزمون

 پس آزمون

75/15 

12/24 

85/7 

93/9 
 

 

 کنترل *010/0
 پیش آزمون

 پس آزمون

14/12 

85/11 

19/9 

75/7 

قدرت پنجه 

 دست چپ

 تجربی
 پیش آزمون

 پس آزمون

12/9 

62/17 

18/4 

36/7 
 

 

 کنترل *001/0
 پیش آزمون

 پس آزمون

14/9 

85/8 

81/5 

14/6 

 قدرت پایین تنه

 تجربی
 پیش آزمون

 پس آزمون

50/6 

75/13 

50/5 

18/7 
 

 

 نترلک *001/0
 پیش آزمون

 پس آزمون

00/4 

85/3 

51/3 

80/3 
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 ت راست و چپو قدرت دس 15نتیجه آزمون همبستگی بین اینترلوکین ،5جدول 

 گروه

 هامتغیر

ضریب 

همبستگی 

 پیرسون

P 

)نانوگرم بر میلی  15اینترلوکین تجربی

 لیتر(

راست وچپ  قدرت دست

(Kg) 
081/0 049/0* 

)نانوگرم بر میلی  15اینترلوکین  کنترل

 لیتر(

راست وچپ  قدرت دست

(Kg) 
943/0 001/0* 

 >05/0Pتفاوت معنی دار نسبت به گروه کنترل *

 

 و قدرت عضلانی پایین تنه IL-15نتیجه آزمون همبستگی بین  ، 6 جدول

 هامتغیر گروه

ضریب 

همبستگی 

 پیرسون

P 

 تجربی
)نانوگرم بر  15اینترلوکین

 میلی لیتر(

قدرت عضلانی 

 (Kgپایین تنه )
744/0 034/0* 

 کنترل
)نانوگرم بر  15اینترلوکین

 میلی لیتر(

قدرت عضلانی 

 (Kgپایین تنه )
334/0 465/0 

 >05/0Pتفاوت معنی دار نسبت به گروه کنترل *

 

 

 تراباندهفته تمرین مقاومتی با  8ها پس از تغییرات قدرت پنجه دست راست بین گروه .2 نمودار

 >05/0Pتفاوت معنی دار نسبت به گروه کنترل *
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 تراباندا ب هفته تمرین مقاومتی 8تغییرات قدرت پنجه دست چپ بین گروه ها پس از  .3 نمودار

 >05/0Pتفاوت معنی دار نسبت به گروه کنترل *

 

 تراباندا هفته تمرین مقاومتی ب 8بین گروه ها پس از  پایین تنهتغییرات قدرت  .4نمودار 

 >05/0Pتفاوت معنی دار نسبت به گروه کنترل *

 

نتایج آزمون آماری همبستگی پیرسون  چنینهم

و  15نسطح سرمی اینترلوکی بین نشان داد که

 081/0)ها آزمودنی هایپنجه دست میزان قدرت

=r 049/0؛ =Pبا  15سطح سرمی اینترلوکین ( و

در  (P=034/0؛ r= 744/0) قدرت پایین تنه

 داری مشاهده شدمعنی مثبت گروه تمرین رابطه

 .(5)جدول شماره 

 

  



 1شماره  هشتم،جلد ، 1397بهار و تابستان ، سوخت و ساز و فعالیت ورزشی دوفصلنامه                 ...عیسی نژاد،  مهسا افقی، امین     53 

 بحث

 تمرین هفته 8 داد نشان پژوهش این هاییافته

 سطح دارمعنی افزایش وجبم تراباند با مقاومتی

 و تعادل دارمعنی افزایش ،15اینترلوکین سرمی

 چپ دست راست، دست یپنجه عضلانی قدرت

 گروه با مقایسه در تمرین گروه در تنه پایین و

 بین دارمعنی رابطه همچنین و شد کنترل

 قدرت و 15اینترلوکین سرمی سطح تغییرات

 . شودمی سالمند زنان در عضلانی

 فعالیت تاثیر بررسی به متعددی هایشپژوه

 سرمی سطح بر مدت و شدت نوع، نظر از ورزشی

 مورد در وجود این با. اندپرداخته 15اینترلوکین

 بر استفاده، مورد ورزشی های فعالیت انواع تاثیر

 شدت، به بسته ،15اینترلوکین سرمی سطح

 نتایج استفاده، مورد ورزشی فعالیت نوع و مدت

 پژوهشگر هایبررسی به توجه با. است متناقض

 ارتباط بررسی مورد در ای شده منتشر اطلاعات

 سالمندان عضلانی قدرت و 15اینترلوکین بین

 فعالیت مداخلات اهمیت به توجه با. نشد یافت

 اثرات و هاسایتوکاین سطوح تنظیم در ورزشی

 خصوصا بدن، مختلف هایسیستم بر آن مفید

 با که سالمند افراد در عضلانی-اسکلتی سیستم

 تاثیر بررسی هستند، روبرو متعددی هاینظمی

 در ورزشی فعالیت متفاوت الگوهای و هاپروتکل

 و مناسب ورزشی فعالیت تجویز و تبیین راستای

 به ضروری سنی، یرده این در آسیب حداقل با

 تاثیر شده سعی پژوهش این در لذا. رسدمی نظر

 سرمی سطح بر تراباند با مقاومتی تمرینات

 زنان عضلانی قدرت همچنین و 15اینترلوکین

 .گیرد قرار بررسی مورد سالمند

 نتایج با همسو که ،(1393) خرازی مطالعه در

 تمرین هفته هشت است، حاضر پژوهش

 سرمی سطح بر را موازی و مقاومتی استقامتی،

 و کرد بررسی ورزشکار جوان زنان 15اینترلوکین

 میزان در ریدامعنی افزایش شاهد

 و مقاومتی تمرینات از پس ،15اینترلوکین

 سطح افزایش مطالعه این در ،(24) بود موازی

 نسبت مقاومتی تمرین با 15اینترلوکین سرمی

 که حالی در بود بیشتر استقامتی تمرین به

 سطح بر داریمعنی تاثیر استقامتی تمرین

 نیز مطالعه این. نداشت 15اینترلوکین سرمی

 ترشح میزان بر را مقاومتی تمرینات شتربی تاثیر

 هاییسازگاری آن متعاقب و سایتوکاین این

 مطالعه، این طبق. کندمی تایید را قدرت مانند

 موازی تمرینات مقاومتی، هایفعالیت از بعد

 در همچنین. دارد بیشتری آنابولیک تاثیرات

 هفته هشت تاثیر ،(1392) میرسعیدی پژوهش

 سطح بر تناوبی و اومیتد مقاومتی، تمرین

 زنان انسولینی شبه رشد عامل و 15اینترلوکین

 باعث مقاومتی تمرین و شد بررسی فعال جوان

 رشد عامل و 15اینترلوکین دارمعنی افزایش

 پژوهش با همسو ،(25) بود شده انسولینی شبه

 تاثیرات افزایش موجب پژوهش این حاضر

 گونهنهما شد فعال جوان زنان بدن در آنابولیک

 تمرینات نوع شده گزارش پژوهش این در که

-می نظر به. نبود مهم اثرگذاری این در مقاومتی

 تاثیرات باعث مقاومتی تمرین دوره یک رسد

 و شود، می فعال جوان زنان بدن در آنابولیک

 یا تداومی نوع از تمرین این که نباشد مهم شاید

 هشپژو رابطه، این در دیگر مطالعه. باشد تناوبی

 دوره سه اثر باشدکهمی ،(1389) پارسامهر

 سطوح بر را موازی و مقاومتی استقامتی، تمرین

 شبه رشد عامل و 15اینترلوکین استراحتی

 در. کرد بررسی را نوجوان دختران سرم انسولینی

 انسولینی شبه رشد عامل سطح مطالعه این

 سطح در داریمعنی افزایش اما نداشت تغییری
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 شد گزارش نوجوان دختران در 15اینترلوکین

 با مطالعه این در هاآزمودنی سنی رده(. 26)

 نوع سه بین در اما بود متفاوت حاضر پژوهش

 تمرین حاضر، پژوهش همانند متفاوت، تمرین

 سایتوکاین این بیان بر بیشتری تاثیر مقاومتی

( 2015) هیودینما یمطالعه در همچنین. داشت

 بدون و کرده تمرین یهاموش از ادنژ دو روی بر

 سرمی سطح در داریمعنی افزایش تمرین،

 گزارش کنترل گروه با مقایسه در 15اینترلوکین

 همکاران و تامارا دیگر تحقیقی در(. 16) کردند

 تردمیل روی دویدن دقیقه 30 از پس( 2011)

 و بلافاصله را معناداری افزایش جوان، مردان در

 میسر و یک ساعت پس از تمرین سطوح

 (.35) کردند گزارش 15اینترلوکین

 زا بالایی مقادیر بیان تنظیم در انقباضی فعالیت

 این بررسی(. 11) دارد نقش هاسایتوکاین

 نبیا اینگونه توانمی را تردقیق بطور سازوکار

 صورت به عمدتا 15اینترلوکین اثرات: که کرد

 تاثیر آن، احتمالی عملکرد یک و است موضعی

 التهابی هایپاسخ. باشدمی نیایم سیستم در

 در مهمی نقش گسترده طور به ایمنی سیستم

. دارد اسکلتی عضله قدرت افزایش و هیپرتروفی

 لهعض در ریز هایپارگی مقاومتی، تمرینات اثر بر

 ، هانوتروفیل آن پی در و آمده وجود به

 و شده فعال عضله در  هالنفوسیت و  ماکروفاژها

. آیدمی وجود به التهابی پاسخ یک آن متعاقب

 در رشد فاکتورهای و هاسایتوکاین حالت این در

 و دیده آسیب های بافت ترمیم به پاسخ این اثر

 در مختلفی عوامل. کندمی کمک هیپرتروفی

 تمرینات طی سایتوکاین این ترشح عدم یا ترشح

 (.14) گذاردمی تاثیر مقاومتی

 موجود، شواهد اساس بر براین علاوه

 اینترفرون تکثیر و سازی فعال ،15ینترلوکینا

 هایسلول و  تی های لنفوسیت تولید ، گاما

 در بادی آنتی سنتز تحریک و  طبیعی کشنده

 اینترفرون. کندمی تحریک را  بی های لنفوسیت

 در CD40  سلولی سطح هایپروتئین بیان گاما

 تعامل در که کندمی راتحریک  انسانی میوسیت

 های لنفوسیت ازCD40 (CD40L ) لیگاند با

 تحریک را هامیوسیت در15اینترلوکین تولید تی،

 به ویژه ورزشی تمرینات علاوه به(. 14) کندمی

 تسریع را عوامل این مدت بلند مقاومتی تمرین

 پـروتئین بیوسنتز افزایش موجب و کندمی

 تارهای هیپرتروفی و حجم افزایش همچنـین

 طرفی از(. 29-27) شودمی انقباض تند

 هایمیوبلاست یوسیله به 15اینترلوکین

C2C12 ژن بیان سطوح و شده بیان 

 در یافته تمایز هایمیوتیوب در 15اینترلوکین

 مثبت تنظیم برابر 10 تا نیافته تمایز با مقایسه

 مقاومتی تمرینات اساس همین بر(. 30) شودمی

 عامل همین و شده عضلات هیپرتروفی موجب

 از 15اینترلوکین ژن بیان افزایش موجب

 داده نشان دیگر طرف از. شودمی هامیوبلاست

 هیپرتروفی تحریک باعث 15اینترلوکین که شده

 بصورت روند این احتمالا و ،(31) شودمی عضله

 موجب مقاومتی تمرینات اثر بر معلول و علل

 شودمی اسکلتی عضله در15اینترلوکین افزایش

 سطح در سایتوکاین این گیریاندازه به توجه با

 سرم، در 15اینترلوکین که شد یادآور باید سرم

 گیرنده با ترکیب در هم و محلول شکل به هم

 که شود،می یافت15اینترلوکین -آلفا

 همین(. 32) کندمی تثبیت را15اینترلوکین

 در را مهمی نقش 15اینترلوکین های گیرنده

 .دارد آن عملکردی سیستم
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 برای را بالایی ترکیبی میل ها، گیرنده

 واحد زیر سایر غیاب در حتی ،15اینترلوکین

 دارند(  گاما و بتا) 2اینترلوکین اصلی هایگیرنده

 و هاسلول از 15اینترلوکین -آلفا گیرنده(. 33)

 تی، های لنفوسیت: مانند متنوعی هایبافت

 طبیعی، کشنده های سلول بی، های لنفوسیت

 استخوان، مغز هایسلول و تیموس ماکروفاژها،

 و قلب ریه، اسکلتی، عضله کبد، روده، مغز،

 لحاظ از که. شوندمی بیان ها کلیه همچنین

 ممکن 15اینترلوکین تعدیل طریق از نظری

 باشد، مختلف هایبافت بین تعامل موجب است

 آزاد محلول شکل به 15اینترلوکین -آلفا گیرنده

 -آلفا گیرنده(. 34) دارد وجود غشایی پیوند یا و

 و داخل فضای در تواندمی محلول 15اینترلوکین

 رسدمی نظر به. باشد داشته وجود سلولی خارج

-می ترکیب آزاد 15اینترلوکین با که هنگامی

 و 15اینترلوکین پروتئین تثبیت کارکردش شود،

(. 35) است آن زیستی دسترسی در محدودیت

 الح در 15اینترلوکین -آلفا گیرنده عمده بخش

 (. 30) گیردمی منشا اسکلتی عضله از گردش،

 از پس فاکتور این افزایش در که دیگری احتمال

 با که، است این است مطرح مقاومتی تمرینات

 ،(36) زاییرگ در 15اینترلوکین نقش به توجه

 -آلفا گیرنده هیپرتروفی، افزایش با همزمان

 تامین هایمکانیسم افزایش جهت15اینترلوکین

-می افزایش جدید، بافت عروق نوزایی و خون

 که دهدمی نشان شواهد این، بر علاوه. یابد

 و ضعیف جسمانی عملکرد با التهابی هایشاخص

 ارتباط(. 42-37) است همراه ناتوانی( حادثه)

 ناتوانی و التهابی مارکرهای افزایش بین

 از مسقیمی دلایل توسط است ممکن جسمانی،

 قدرت و توده کاهش در التهابی، مارکرهای نقش

 (.43) شود بیان سن به وابسته عضلانی

 بالاتر سطوح که دادند نشان مقطعی مطالعات

 کمتر عضلانی قدرت و توده با التهابی مارکرهای

 شد بیان قبلا که همانطور(. 44, 42) دارد ارتباط

 و هاسایتوکاین این متقابل نقش 15اینترلوکین

. کندمی فاای عضلات در را التهابی عوامل

 در آنابولیکی فرآیندهای موجب همچنین

 آتروفی از جلوگیری ،(45) اسکلتی عضلات

 تارهای آپوپتوزی از ممانعت ،(46) عضلانی

 تجمع افزایش ،(36) زاییرگ ،(46) عضلانی

 عضلانی هایسلول در میوزین سنگین زنجیره

 سطح کهآنجایی از اما. شودمی یافته، تمایز

 ،(8) یابدمی کاهش سن افزایش اب 15اینترلوکین

 و قدرت کاهش و آتروفی روند تواندمی احتمالا

 اما. کند تشدید افراد این در را عضلانی عملکرد

 انجام مختلف های پژوهش گزارش طبق

 مقاومتی تمرینات به ویژه ورزشی تمرینات

 فرآیند بهبود و سایتوکاین این افزایش موجب

, 13) شودمی یآتروف از ممانعت و هیپرتروفی

 پژوهش پروتکل اجرای زمان به توجه با(. 14

 این افزایش آثار احتمالا سنی گروه این در حاضر

-پروتئین کاتابولیسم مسیر مهار در سایتوکاین

 . باشد بوده انقباضی های
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 بیان کاهش موجب 15اینترلوکین تردقیق بطور

 تنظیم کلیدی عناصر که MuRF-1 و 1 آتروژن

 مسیر از ناشی عضلات پروتئین یزیهتج یکننده

 است مربوط باشند،می پروتئوزوم کوئیتینیوبی

 را سایتوکاین این افزایش آثار بنابراین ،(19)

 .گرفت نظر در سارکوپنیا از جلوگیری در توانمی

 مقاومتی تمرینات انجام منظور به تحقیق این در

 مقاومت با تراباندها. شد استفاده تراباند از

 به نسبت متفاوتی های ویژگی خود تیکیالاس

 تمقاوم در اینکه جمله از دارند، آزاد هایوزنه

 یرون تولید برای تراباندها یوسیله به شده ایجاد

 الگوهای بنابراین. شودنمی تکیه جاذبه به

 این با توانمی را حرکت و سرعت از متنوعی

 یلدل به وسیله این از استفاده. کرد تمرین وسیله

 سهولت ،رسی آسان، کم هزینه بودندست

 تمرینات انجام استفاده و ایمنی کافی برای

 رد. بود خواهد پذیر امکان سالمندان در مقاومتی

 از زمینه این در گرفته انجام مطالعات اغلب

 است شده استفاده قدرتی تمرینات هایدستگاه

 جامعه افراد همة برای آن دسترسی امکان که

 هایآسیب شدن وارد لاحتما و نیست مقدور

 (. 47) دارد وجود نیز عضلانی

 پروتکل نوع این مطالعه این در دلیل همین به

 از آمده بدست نتایج طبق. شد انتخاب تمرینی

 سطح میزان که شد مشاهده حاضر پژوهش

 تمرینی برنامه نوع این با 15اینترلوکین سرمی

 عضلانی قدرت میزان آن متعاقب و. یافت افزایش

 بر. یافت افزایش سالمند زنان عضلانی کردعمل و

 قدرت و 15اینترلوکین بین رابطه اساس همین

 شد مشاهده نتایج طبق و شد بررسی عضلانی

 وجود عامل دو این بین داریمعنی رابطه که

 دلایل تواندمی مثبت، ارتباط این وجود. دارد

 افزایش کلی طور به اما. باشد داشته متعددی

 تجمع افزایش موجب تواندمی سایتوکاین این

 از مستقل و شود میوزین سنگین هایزنجیره

 را میوژنیکی تمایز ، انسولینی شبه رشد فاکتور

 زمان مرور به عامل همین(. 31) کندمی تحریک

 موجب مقاومتی، تمرین جلسات افزایش با و

 و شودمی عضلات هیپرتروفی افزایش و سازگاری

 دستگاه ها،میوفیبریل یاندازه افزایش با همزمان

 افزایش نیز کندمی تامین را انرژی که آنزیمی

 هایآنزیم مورد در امر این بخصوص. یابدمی

-می اجازه عامل همین و کندمی صدق گلیکولیز

 انقباضات زمان در انرژی سریع تامین تا دهد

 برهمین. گیرد صورت مدت کوتاه قدرتمند

 ندرو طی که گرفت نتیجه توانمی اساس

 درگیر هایآنزیم افزایش همچنین و هیپرتروفی

 افزایش طریق از که انرژی، تولید هایدستگاه در

 تمرین متعدد جلسات از پس 15اینترلوکین

 دلیل همین به احتمالا گیرد،می صورت مقاومتی

 .یابدمی افزایش نیز را عضلانی قدرت میزان

  گیری نتیجه 

 هفته هشت داد نشان پژوهش این هاییافته

 دارمعنی افزایش موجب تراباند با مقاومتی تمرین

 دارمعنی افزایش ،15اینترلوکین سرمی سطح

 دست یپنجه عضلانی قدرت و تعادل شاخص

 رابطه همچنین و تنه پایین و چپ دست راست،

 سرمی سطوح تغییرات بین دارمعنی

 سالمند زنان در عضلانی قدرت و 15اینترلوکین

 تمرینات که گفت توانمی وراین از. شودمی

 که مقاومتی تمرینات همانند تراباند با مقاومتی

 تاثیرات همان شوند،می انجام دستگاه یا وزنه با

 که تفاوت این با دارند را کاربردی و مفید

 کمتر، آسیب دارای تراباند با مقاومتی تمرینات

. باشدمی بیشتری کاربرد و ترآسان دسترسی

 ضعف دچار که سالمندان رد امر این مخصوصا



 1 شماره هشتم،جلد ، 1397بهار و تابستان ، سوخت و ساز و فعالیت ورزشی دوفصلنامه                 ...مهسا افقی، امین عیسی نژاد،      57 

 اهمیت دارای هستند تعادل کاهش و عضلات

 به توجه با اساس همین بر. باشدمی بیشتر

 عضلانی قدرت  در شده مشاهده مثبت تغییرات

 بین همبستگی همچنین و 15اینترلوکین و

 نتیجه توان می تمرین، اثر بر هاآن تغییرات

 به ندتوامی تراباند با مقاومتی تمرین که گرفت

 شود منجر سالمند افراد در قدرت و تعادل بهبود

 با تمرین اثر بر شده ایجاد قدرت تغییرات و

 .دارد ارتباط 15اینترلوکین تغییرات

 تحقیق هایمحدودیت

 گیری¬خون و تمرینی پرتکل اجرای جهت

 سالمندان از بیشتری تعداد به آسان دسترسی

 و سنی شرایط بدلیل همچنین و نداشت وجود

 مقایسه جهت پروتکل دو اجرای امکان سمیج

 ما بر علاوه. نداشت وجود تمرینات نتایج

 شبه رشد عامل  مانند رشدی فاکتورهای

 را MuRF-1 و 1 آتروژن ،(IGF-1) انسولینی

 نتیجه روی تواند می که نکردیم گیری اندازه

 تیجه در باشد گذار اثر مطالعه کلی گیری

 اثرات تر دقیق درك برای که گردد می پیشنهاد

 سالمندان عضلانی رشد در تمرینات گونه این

 .شود گیری اندازه نیز عوامل این

 قدردانی و تشکر

 دانشجویی نامه پایان حاصل حاضر مطالعه

 دانشگاه در ورزشی فیزیولوژی ارشد کارشناسی

 در کنندگان شرکت کلیه از. باشدمی شاهد

 .شودمی تشکر و تقدیر حاضر پژوهش
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Abstract 

Aim: Aging is associated with the reduction of interleukin-15 levels (IL-15), 

muscles atrophy and consequently loss of muscular strength. The purpose of 

present study was to investigate the effect of 8-weeks resistance training 

with Thera-band on the serum levels of IL-15, balance and muscle strength 

in elderly women. 
Method: In a quasi-experimental study, 18 elderly women (age: 73.66 ±4.79 

years; BMI: 25.6±3.25) randomly were divided into following groups: 

experimental (n=10) and control (n=8). Resistance training program included 

40 min workouts with Thera-Band for 8 weeks and 3 times per week. Forty 

eight hours before and after the training protocol balance, hand grip and 

trunk strength were measured using dynamometer, and blood samples were 

taken in fasted state. Serum levels of IL-15 were assessed by enzyme-linked 

immunosorbent assay (ELISA).  

Results: The results showed that the serum levels of IL-15 (P= 0.029), 

balance (P= 0.003) right hand strength (P= 0.010), left hand strength 

(P=0.001) and low extremely strength (P=0.001) increased significantly in 

resistance training with Thera- band group in compared to control group. 
Conclusion: Based on these findings it could be concluded that Thera-band 

training may improve the balance in elderly women and there is a 

relationship between the changes of muscular strength and IL-15 levels. 
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