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Abstract 

 

Background and purpose: Repetitive strain injury (RSI) is accompanied by an increase in 

extracellular matrix (ECM), atrophy, and reduces the muscle power. Resistance training (RT) have 

potential positive effects on muscle function and morphology in elderly. This research examined the 

effects of eight week therapeutic resistance training on recovery of pathological changes after 6weeks 

chronic eccentric contraction. 

Materials and methods: Eighteen elderly male Wistar rats were divided into three groups 

(control, RSI-rest, RSI-RT). Two experimental groups underwent 6weeks (5 days/week) of fast velocity 

submaximal eccentric contractions while the control group was inactive. After two weeks rest, RSI-RT 

group performed 8 weeks resistance training and RSI-rest group was detrained for 8 weeks. 

Gastrocnemius muscle response was assessed by isometric force and muscle wet mass. Quantitative 

histopathological analysis was also done in all groups. 

Results: Gastrocnemius tissue of injured limbs showed increase in ECM and decrease in 

myofiber area and isometric force after 6 weeks RSI model in RSI-rest group, but muscle wet mass did 

not change. RT significantly improved isometric force, myofiber area percent but decreased non-

contractile area percentage. However, pathological changes after RSI were not fully recovered by RT. 

Conclusion: Therapeutic Resistance training with an emphasis on concentric phase, low velocity 

and adequate rest can attenuate functional and histopathological changes in muscle after chronic strain 

injury in elderly rats. 
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 پژوهشی

 یکیستوپاتولوژیو ه یعملکرد راتییبر تغ یمقاومت نیتمر ریتاث
 سالمند ییصحرا یمزمن در موش ها نیاستر بیعضله پس از آس

 
      1دطاهر افشارنژا

     2یمریم نورشاه

 3سیاوش پرورده  

 چكیده
و کر شد  ، آتروزر (ECM)بر  ازریاید  ی تر تریکا جر یو سر     ( RSI)آسیب استرین تکررای   و هدف: سابقه

اثرات تثبت  بر عم کر  و ت یز   ژِ  عضلات  ی س  مندان  ای .  ی ایرن  (RT)قدیت عض ه شمراه است. تمرین ت قدیت  
شفتره انقبر ا اکترنتری   6تحقیق اثرات ششت شفته تمرین ت تق وتت   یت ن  بر ییک وی  تغییرات پر ت   ژیک  پرا ا  

 تکرای  ت ی  بریس  قرای گرزت.

-ت ش صحرای  نر ویتت ی س  مند به ط ی تت و  به سه گروه )کنترل، تدل 81 ی این تط  عه تجرب ،  ها:مواد و روش

 ب ی  ی شفته( انقب ض ت اکتنتری   یربیشرینه 5شفته ) 6تمرین تق وتت ( تقتیم شدند.  و گروه تجرب  تحت  -استراحت و تدل
شفته تمرین تقر وتت   1تمرین تق وتت  -فته استراحت، گروه تدلش 2سریع قرای گرزتند و گروه کنترل غیرزع ل ب  . پا ا  

گیرر  قردیت شفته  یگر استراحت کر . پ سخ عض ه گ سرتروکنمی   بر  انردا ه 1استراحت برا   -و گروه تدل  ا  انج م
 ش  ت ی  ای ی ب  قرای گرزت.اییوتتری ، و ن ج  ص عض ه و تح یل کم  شیتت پ ت   ژیک   ی شمه گروه

 و ک شد  ی ن حیه تیر زیبری   و قردیت اییوتتریر  ECMب زت گ ستروکنمی   اندام آسیب  یده، ازیاید  ی  ها:هیافت
استراحت نش ن  ا ، ات  و ن عض ه بدون تغییر ب  . تمررین تقر وتت  بره طر ی  - ی گروه تدل RSIیا پا ا  شد شفته تدل 

. ب  (>55/5p)ا بهب    ا ه و  یصد ن حیه غیرانقب ض  یا ک شد  ا  ای  نیرو  اییوتتری  و  یصد ن حیه تی زیبری   یتعن 
 به ط یک تل به وسی ه تمرین تق وتت  ییک وی  نشد. RSIاین ح ل، تغییرات پ ت   ژیک  پا ا  

ت اند تغییرات عم کرر   تمرین ت تق وتت   یت ن  ب  ت کید بر ز   ک نتنتری ، سرعت کم و استراحت ک ز  ت  استنتاج:
 ش   س  مند تق یل  شد.یتت پ ت   ژیک   ی عض ه یا پا ا  آسیب استرین تکرای   ی ت شو ش

 

 آسیب استرین تکرای ، تمرین تق وتت ، قدیت عضلان ، تغییرات شیتت پ ت   ژیک واژه های کلیدی: 
 

 مقدمه
 ی عصر ح ضر، ازیاید زش یش   شغ   تنجر به ایج   

 اجرتلاتت جترم شر  و تعضلات جدید بهداشت  و آسیب
 بر  شرغلاسک ت  ترتبط  -جدید  شده است. اجتلال عضلان 

(WMSD-Work related musculoskeletal disorders) 
  شردش   شغ   صنعت  یا تشکیل ت بخش  تهم ا  آسیب

 بتی ی     پیشک رشن ت ان  ط تن  تدت و شیینهب   که
 

 :afsharnezhad@gmail.com E-mail                      انشگ ه شهید بهشت  انشکده تربیت بدن  و ع  م وی ش   ای  انشج ، و نج ، ب تهران:  -طاهر افشارنژاد مولف مسئول:

 ایرانتهران،  ،شگ ه شهید بهشت ن ا ، انشکده تربیت بدن  و ع  م وی ش  زییی   ژ  وی ش ،  انشج    کتر  .8
 ایرانتهران،  ،شهید بهشت شگ ه ن ا ،ربیت بدن  و ع  م وی ش  انشکده ت ،گروه زییی   ژ  وی ش ، انشی ی .2
 ایرانتهران،  ،ع  م پیشک  شهید بهشت شگ ه ن ا ،  انشکده پیشک ،ز یت ک   ژ گروه  ،است  ی ی. 3
 : 81/1/8335ت ییخ تص یب :            3/3/8335 ایج ع جهت اصلاح ت : ت ییخ           81/8/8335 ت ییخ  یی زت 
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 پژوهشی

راه است و یک  ا   تیل اص   غیبت ا  تحل کر ی و شم

ش  .  ی بریت نی  قریب به عدم یض یت شغ   تحت ب ت 

بره ایرن  2553تر   2551شر   نفر  ی ز ص ه س ل 531555

تی یر ن  3/7اجتلال تبتلا شردند و  ی نتیجره آن برید ا  

کره  WMSD. یک  ا  ان اع (8)یو  ک ی  ا   ست یزت

به   یل تروت   تکرای  ن ش  ا  انقب ضر ت اکترنتری  

 کررم شرردت  ی عصررب، عضرر ه، ت نرردون،  یگ ترر ن و 

 شررد، آسرریب اسررترین تکرررای  حترر  اسررتخ ان ی  ترر 

(RSI-injury strain Repetitive ن تیررده ترر ) .  شرر

کند بین  اتنه حرکت، تییان نیرو، تکرای و تیریان برشم

 ت  ی ایج   این اجتلال نقد  ای  کره  ی یابطرهاستراح

 (، تکررایI)آسریب ) ایتبر    اینردب  یکردیگر  

(N،) نیرو (F اتنه حرکت  ،) (A)  اسرتراحتو (R .) ع اترل

، و (3)و اسررتر  یوانرر  (2)ت ننررد پ سررغر شررغ   جرر یج 

شر   عضر ه، قر ق ، ع اتل  اج    یگرر ت ننرد وییگر 

ج اب  و ازیاید سن ش   ق ب ، ب م ی پرزش یج ن ، بی

. س  مند  به   یرل (1)کنندنیی نقد تهم   ی آن ایف  ت 

 ا شر   تر ش ایهک شد ک یای  ترتیم، ک شد تکثیر س  ل

ت انرد بره عنر ان و تغییرات برج  ز کت یش   یشد  ت 

. سرر  مندان  ی (5،6)تطرررب ب شررد RSIعر ت   جطررر ا  ی 

تعرررا انقب ضرر ت اکتررنتری   گرررزتن  ی صرر یت قرررای

لاوه بررر سرر یک پنی   تتررداول، احتمرر ت   ی عرر تکرررای ،

تعرررا اجررتلاتت عم کررر  ، آتروزرر  و زیبرررو یا 

. ا  ایرن یو ایرن (7)گیرنردت یش   عضلان  نیری قررای تر 

ترر  جهرت پیشرگیر  و  یتر ن گروه نی   به ت جه بید

ییرات تخریب   ی عض ه، ت ندون، تغ.  ایند RSIع ایا 

 عصب تحیط  و حت  نخر ع یاتخریب تی ین  ی ا ته ب و 

. (6،1،3) انترت RSIت ان ا  ع ل اجتلال عم کرر   ی ت 

 نفر   آتروز ، زیبرو  و ا ته ب، ا   ی عضلات ش اشد 

که ب  اجتلال  (85)وج    ای  عضلان  ب زت  یون قرب 

 ک شد  ی ت  ه. (88)ط ی ک تل شمبتته نیتت ی عم کر  به

و سطح تقطع عض ه به وییه  ی عضرلات  ایا  ت یشر   

شر   انقب ا، به شمراه ازریاید  ی سرط ب پرروت ین کند

ا ا  ک شد تراگرش   ش یپرتروز  پو  ترتبط ب  آتروز 

RSI ا  طرف  یگرر ازریاید (82،83)تش شده شده است .

 س     و زیبرو  عضلان  که ن ش  ا  تغییرر ت تریکا ج یو

شر   سر یت ک ینو ازیاید غیرطبیعر   Iنتی کلاژن ن ع س

  تی اسررت تین،شرر   زیبروتیرر  ت ننررد ا تهرر ب ، پررروت ین

CTGF (Connective tissue growth factor و ) 

TGF-β (Transforming growth factor beta 1 و )

شکتتن پرروت ین  تجمع بید ا  حد ک تیم و تتع قب آن

ت انررد تنجررر برره کرر شد ، ترر  سررمینو آ فرر اکتینین 

ا  و ق ب یت ترتیم  ی ت یش   عضلان  ش   ت ش ایهس  ل

 یازررا  سر  مند ی   شرد،  RSI ت ن  که  .(85،81)گر  

. شرر اشد (7،85)گررر  اثرررات تخریبرر  آن تشرردید ترر 

آ ت یشررگ ش  و ک ینیکرر  ت یررد ایررن شتررتند کرره ایررن 

تغییرات تخریب  اغ ب نتربت بره  یتر ن تق وترت نشر ن 

 شند و ع ایا آن ب  استراحت به تنه ی  بهب   نی زته ت 

. ا  (86)ی بردو ی  به کند  و به ص یت نر قص ا تیر م تر 

ش    یت ن  نر ین جهرت یو پیشگیر  و ی زتن یوشاین

اتررر  برردیه  برره ن ررر  RSIکرر شد عرر ایا ن شرر  ا  

یسد. یاشک یش  و تدا یته ش   تخت ف  جهت کر شد ت 

پیشنه   شده کره شر تل اسرتراحت، انر اع  RSIع ایا 

شر   جر ن ا ه شر  و ب   اینرده ایوش  به وییه ضد ا ته ب

TGF-β ،شر   ش   یشرد ، تیییرق سر  لتیییق ز کت ی

تر ان و ک یش   زیییک  ت ننرد  یریی کرمو یاها  ت ش ایه

تمرین تق وتت  یوش  است کره  ب شد.تمرین  یت ن  ت 

ط ی ب  ق ه ق  ی به ک شد ع ایش آسیب استرین تیتن به

(  ی 2551) Clarkو  Silverstein و پی تدش   آن اسرت.

تنرد کره  ی برین تحقیق تروی  گتتر ه ج   نتیجره گرز

، تنهر  برر WMSDش   تخت ف پیشگیر  و  یت ن یوش

 تمررین .(87)سر اثرات تثبت تمرین ت ازق نتب  وجر    ای 

 تق وتت  علاوه بر ازیاید شر یپرتروز ، ازریاید  ی سرط ب

ت انرد که ت  (81)ز کت یش   یشد  یا نیی به شمراه  ای 

یند ترتیم ش  . ا  س   ط ی ب  ق ه ت جب بهب    زرآبه

 کششر  - یگر تمرین تق وتت  به عن ان تحرک تکر نیک 

ت اند ا  طریق غش ء پ یه و بی ن اینتگرین و تتینین برر ت 

ا  اثرگرررای ب شررد. تمرررین شرر   ترر ش ایهزع  یررت سرر  ل
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سط ب تی است تین سررم ت اند تنجر به ک شد تق وتت  ت 

 وییه  ی ازرا  سر  مندش   آن  ی ب زت عضلان  به و گیرنده

ت اند نقد تهم   ی ج  گیر  گر   که به ن به ج   ت 

قنرین بره   یرل . شرم(83،25)ب شردا  زیبرو  به شمراه  اشته 

حرک ت تکررای  بره تمررین  کننده و شب شتت شیت جتته

  یا تحققین تمرین قردیت ،WMSDاستق تت   ی بیم یان 

. ک شد سررعت زر   اکترنتری ، (87)تر  انتتندتن سب

 ازیاید تدت  ت ن استراحت، اض زه ب ی تدییج  و ت کیرد

 شر  ت اند س  گ ی بر ز   ک نتنتری  تمرین تق وتت  ت 

  برجر ایج   کند. RSIا   ی جهت بهب   ع ایا ب ق ه

 بر  سررعت  تکرای  عضلان نیتحقق ن نش ن  ا ند که استر

بر    یربروتیز   پر تیتآتروزر ، ت اند تنجرر بره  ت   ی 

  ش  ،  ی ح    که سررعت رانقب ضیغ  ش ب زت دیازیا

. (82،28)شر  تر  س  گ ی  و ش یپروز  کم، ت جب ایج  

تدت  تر ن اسرتراحت برین انقب ضر ت  قنین ب  ازیایدشم

ت ا  ک شد نیرو  ت  ید  و تغییرا ت ان ت  حد  ی   ت 

  . ا  س (22)تخریب  پ ت   ژیک   ی ب زت عض ه ک ست

 ت اند بر تغییر تخریبر  ب زرت عضرلان ن ع انقب ا ت  یگر 

کره طر ی هن ش  ا  حرک ت تکرای  اثرگررای ب شرد، بر

پا ا  تمرین اییوتتری  و اکترنتری  ازریاید زیبرو  

. (23)پیدا کر ، ات  تمرین ک نتنتری  اثر  برآن نداشت

ت ان ب  استف  ه ا  یر  پروتکرل تمرینر  یو ش ید با  این

جدید ب  ازیاید تدت  ت ن استراحت، ک شد سرعت و 

ت کید برر اثررات تفیرد زر   ک نترنتری ، بررا  بهبر   و 

 ا  این یو شردف ییک وی  ب زت تخریب شده استف  ه کر .

ک   ایرن تحقیرق یر زتن یویکرر  تمرینر  نر ین  جهرت 

ت ل ب زت عضلان  و بهب   ترتیم، ب  گر اندن عم کر  نر

تعک   نم  ن زرآیند زیبرو  ب  استف  ه ا  تدل حیر ان  

 و برن تره قیتحق نیا جینت ب شد. آسیب استرین تکرای  ت 

   یت ن نیتمر  برا  ات اند تقدته تپیشنه      نیتمر

 .آسیب استرین تکرای  ب شد ازرا  تتن تبتلا به
 

 مواد و روش ها
  به شکل آ ت یشگ ش    ه وپیوشد ا ن ع تجرب  باین

 

یا  ت ش صحرای  نر ویتت ی  81اجرا شده است. تعدا  

که  ی شروع پیوشد  ی تراحل ابتدای  سر  مند  قررای 

تر ه  ی شرروع پریوشد(، بررا   22ت   25 اشتند )ب  سن 

اجرا  این پیوشد ا  ز یم حی ان ت  انشکده  ایوس    

جریردای   )ز یت ک   ژ (  انشگ ه ع  م پیشک  تهرران

و ب   G Powerازیای ش  ب  استف  ه ا  نرمشدند. تعدا  نم نه

 سرر انتخر ب 81ش   به  ست آتده ا  تحقیق او یه، تفروضه

ش   ی ط ل پریوشد  ی شررایط اسرت ندای  شد. این ت ش

 ت ی ( و  سترسر  1ش   بییگ )سه ا   نگهدای   ی قفا

شتند. این آ ا انه به آب و غرا  ی ز یم تخص ص قرای  ا

ش  به ص یت تص  ز  شدزدای به سه گروه پیوشش  ت ش

 (CTL)شمت س    براس   سن( تقتیم شدند.گروه کنترل )

شفتره ا  تحقیرق،  86یا  ت ش که  ی تجمر ع  6ش تل 

تر ی  ا   6تحت تدا یته ج ص  قرای نگرزتنرد.  و گرروه 

شفته، تدل آسیب استرین تکرای  قررای  6ش  تحت ت ش

ش  پا ا  اجرا  تدل آسریب، ک  ا  این گروهگرزتند. ی

شفته استراحت کر .  85بدون اجرا  شیچ گ نه تداج ه، 

 ، پا ا   و شفترهRSIش   گروه تدل گروه  یگر ا  ت ش

شفتره تمررین تقر وتت   1استراحت پا ا  آسیب، تحت 

 ش قرای گرزت. برا  اجرا  پروتکل آسیب تکرای  ت ش

   ایو  ترکیبررر  صرررف ق یون  قیرررتییبررر  اسرررتف  ه ا  

 و ن  ر گرمیکشر  ا گرم بر  یت 855 ای   ین ) -کت تین

شر ش ب  نتبت ی  به نه کت تین به  ای ر  ین( بر  -بدن

  اض زه  ی گرم  وتی   85ا    5شدند.  ی ص یت نی  ، 

  شد.حین ک ی تیییق ت 

 

 پروتکل آسیب استرین تکرای 

  عر ت برا  اعم ل آسیب، بر اسر   پیشرنه  ات تط

. این (82،28)پیشین،  ستگ ه جدید  طراح  و س جته شد

  ستگ ه شم ق  ی به اعم ل آسیب تکرای  یو  ج نردگ ن

ش  جهرت و شم ق  ی به تعیین حداکثر انقب ا اجب ی  آن

ش  ت  ب شرد. گیر  نیرو  بیشینه ت  ید  ت سط آناندا ه

ه ش تل ی  تخت ک ق  ق بل تن ریم بررا  این  ستگ 

حی ان ب   که  ی کن ی آن ی  پلاتفرم تتصل به سنت ی 
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 پژوهشی

   سل حت   بر یو   و پ یه ق بل تن ریم قررای  اشرت. 

  ی این پیوشد، برا  ایج   آسریب ا  تحریر  ا کتریکر 

 ش   پیشین استف  هتتتقیم عضلان  طبق یاشنم   پیوشد

 ا   تکررای اسرترینا    ن شر بیآس ج  یا  برا. (28)شد

 روین یانیو ت ، سرعت ب ت، استراحت ک ت ه  ی   تکرایش 

سر    جهرت تحریر ، برا  آت  هاستف  ه شد. تت سط 

ابتدا ت ش   اطراف ن حیه تحری  و اطرراف آن ت سرط 

حیر ان ت شین ک ت ه شده و سپا ت سط ا کل تمیی شد. 

س    یو  تخرت قررای ابتدا بیه ش شده و پا ا  آت  ه

گرزت. ا کترو ش  شمراه ب  ژل ش    یو  پ   یاست ت 

شرد. بررا  ایجر   انقبر ا  یرر بیشرینه ش  ث بت تر ت ش

شرتری و بر  شردت  75ث نیه  ی تی   2/5ری  ب  پ  ا تح

ش   ی و ت اعم ل شد. قبل ا  تحری ، تچ پ   ت ش 15

 یجه پلانت ی ز کشن ث بت شده و ب  شرروع انقبر ا  815

 یسید. این حرکرت یجه ت  15ا  طریق قرجد اشرم به 

 ت جب ایج   انقب ا اکتنتری   ی عضلات سه سرس ق 

   حی ان به سررعت بره وضرعیت شد. سپا  وب یه پت 

شد. تدت  ت ن شرر قرجره  ی حردو  قبل برگر انده ت 

ث نیه طر ل  5ت   1ث نیه ب   و شر ست تعم ت   5/5ا    1/5

ت  کشید. ب  عن یت به ز   اکتنتری  و برگشت، تیریان 

 یجه بر ث نیه  225ت   815سرعت انقب ا اکتنتری  بین

ب ا ا  کرونر تتر و برا  شم شنگ  جهت ایج   انقب  . 

ث نیه استراحت  35ش  نیی بین ستتترون م استف  ه گر ید. 

سرت  5 ی ن ر گرزته شده ب  . شر ج تره تمررین شر تل 

ج تره  5تکرای ا  ایرن قرجره بر   و برن تره شر تل  85ب 

 . (28)شفته ب   6اعم ل تدا یته  ی شفته به تدت 

 

 پروتکل تمرین تق وتت 
تمرررین تقرر وتت  شرر تل برر ت یزررتن ا  یرر  نر برر ن 

 یجه و ب  بتتن و نه ث بت  15تمرین  تخص ص ب  شیب 

 ی این ت ی  ا   ب شد.شده به  م ت ش برا  اض زه ب ی ت 

تتر ب   و س نت  تتر ز ص ه س نت  885×81نر ب ن  به ابع   

ش  و ی  تحف ه استراحت  ی قترمت بر ت  آن بین پ ه

حرکرت  82تر   1استف  ه شد. این ابعر   اتکر ن آن جر م 

 ا . و نه تتصل بره یر  طنر ب  ین تی  یا به ت ش ت 

 3تر   2ب یی  بر  قترب نر ای  و ب نرد، بره انتهر    م )

شر  بترته شرده و ترر ا  ابتردا   م( تر شتتر پر یینس نت 

ش   تحت   کر . و نه ش تل کیتهاض زه ب ی یا اعم ل ت 

ش   سرب  ک ق  ب   که ق بل تن یم ب  و ن شدف و نه

 قیقره  ی  2ب  .  ی ج ته اول، ابتدا شر تر ش بره تردت 

جطرر بر  ن آن تحف ه ب ت  نر ب ن برا  اطمین ن ا  بر 

 شد. پا ا  اطمین ن ا  صحت اتص ل شر تر ش،گراشته ت 

ابتدا  ی پ یین نر ب ن و پا ا  آن  ی وسرط نر بر ن قررای 

 شرد.  ی صر یت ا ه شده و ب  نح ه ب تیزتن ا  آن آشن  ت 

 ش  بررا کد به  م ت شنی  ، ا  ضرب ت جفیف ی  جط

شد. برا  آشن  شردن تحری  شروع حرکت استف  ه ت 

  ب تیزتن آن سه یو   ت ن صرف شد.و  ب  نر ب ن

ا  بره تیریان ج ته اول تمرین ب   ین ر گرزتن و نه

 یصد و ن ت ش به عن ان و نه شدف انتخ ب شد و  55

 ی ج ته بعد ، ی  و نه شد.  انج مآن تکرای ا   1ت   1

و نه اض زه شده و تمرین  وب یه تکررای  گرت  به این 25

 25ت  انته   نر ب ن، و نه  شد.  ی ص یت ب ت یزتن ت ش

شرد و ایرن زرآینرد تر   تر ن  کره گرت  بعد  اض زه ت 

ت ش  یگر ق  ی به ب ت یزتن ک تل ا  نر ب ن نب شد، ا اته 

ی زت. این و نه به عن ان ی  تکرای بیشینه ت ش  ی ن رر 

، 15، 75، 65، 55گرزته شد.  ی ج ته بعد ، بره ترتیرب 

 تکررای تمرینر  6بررا   یصد و نره تر ی  ن رر 855و  35

گرم اضر زه بر ی  25استف  ه شد.  ی ج ته قه یم تمرین، 

به و نه قب   اض زه شده و تمرین ب  شم ن تکرایش   قب   

 شفته تمررین 1و و نه جدید اجرا شد و این زرآیند ت  انته   

ا اته ی زت. پا ا  ب تیزتن ت ش ا  نر ب ن و یسیدن بره 

 کرر . اگرر ی آن استراحت ت ث نیه  815تحف ه برا  تدت 

 ث نیه بره بر ت  نر بر ن 85-25ت انتتند به تدت ش  نم ت ش

  شد.بروند و ی  ق  ی به ب تیزتن نب  ند، تمرین تت قف ت 

 

 ابیای اندا ه گیر 
پرا ا  بیه شر  گیر  نیرو  اجبر ی ، برا  اندا ه

شر   ی شر  یو  تخرت ج اب نرده شرده و  انر   آنت ش
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 ی ی  گیره ث بت شده و کف پ  ب  قتب ح  ت کشیده 

  وای تتصل به گ نی تتر قتب نده شرد.  وطرزه به پلاتفرم

.  یجره گ نیر تتر ث برت شرد 35ش   ی ح  ت تچ پ   آن

 پا ا  آت  ه س   ،  و ن حیه تحری  واقع  ی شکم عضر ه

گ سررتروکنمی   و برر ت  ت نرردون آشرریل برر  ژل شرر    

س جته، طبق  ست یا عمل پ ش نده شد.  و ا کترو  تحقق 

 ن حیه ترک ی ا  پ   یاسرتیو   ،(28)پیشینش   پیوشد

طر ی  قیرق بررا  شد. تحل ا کترو ش  به ش  زیکات ش

گرای  شرده بر  .  ی ایرن ح  رت، تکرایپریر  علاتت

شرتی و بر  شردت  825ث نیه  ی تی   6/5تحری  ب  پ  ا 

ا و ت اعم ل شد. این تحری  ت جب ایجر   انقبر  75

 شد. نیرو اییوتتری  بیشینه  ی عضلات سه سرس ق  ت 

بره عنر ان نیررو  وای   -اعم ل شده ت سط این عضلات

ت سرط سنتر ی  -شر شده ت سرط پنجره و کرف پر   آن

   سل  یی زت شده و تییان تیر نگین و حرداکثر آن  ی 

تقی   نی تن پا ا  تق یت  ی ی  نم یشگر نشر ن  ا ه 

گر یرد. ایرن  جیرره تر  شد و بره صر یت ج  کر یت 

سیتتم  ایا  ق ب یت ک  یبراسی ن ب   و قبلا  ت  حد تمکن 

گیرر ،  و انقبر ا بر  جط  شده ب  . برا  شر ب ی اندا ه

  .(28)ز ص ه استراحت ی   قیقه اعم ل شد

 

 تح یل شیتت پ ت   ژیک 
بر   ایو  ترکیبر   شر کرر ن تر ش هر شیا  ب پا

 و ن بردن   گرمیگرم بر ک  یت 825)  ای   ین -کت تین

شر  تر ی  جراحر  قررای گرزتنرد. ، ت ش(3به  8ب  نتبت 

ا     یررپرز ابرررا  ج رر گیر  ا  تغییررر شررکل، ب زررت ابتررد

کره ب  سرم زییی   ژی  تر   تر ن   لیترانا ک ی  قیطر

طر ی ینگ ج ن ک تلا  شف ف ش  ، ا اته ی زت. سپا به

ا    یصرد 85 یتر زرت  ین نرتر ل تی   255تت سط تییان 

شر   حیر ان انتقر ل طریق ترانا ک ی ی ل به  یون ب زت

شر   آن ی زت، به ط ی  که پا ا   ر ش حی ان، ب زت

 عضرلاتبه ح  ت کر تلا  سرفت  ی آتدنرد. پرا ا  آن 

قرب  و ب زرت و   ایتکت شده قت ه ب گ ستروکنمی  

شمبند اطراف آن جدا شد و یو  ترا و  آ ت یشرگ ش  

 گیر  قرای گرزرت.بتی ی حت   و ن عضلات، ت ی  اندا ه

شر  بره س    ب زت و تثبیرت بهترر، ب زرتهبرا  پید آت  

نگره   یصرد 85زرت  ین نرت ل  س عت  ی 11ت   21تدت 

تترر  بره صر یت تی ر  3ش   بر زت   اشته شدند. نم نه

عرض  ا  نقطه تی نره عضر ه گ سرتروکنمی    اج ر  و 

شر  بره  یون ج یج  برش  ا ه شدند. پرا ا  آن ب زرت

 سررتگ ه تیشرر  پروسترر ی تنتقررل شررده و طبررق پروتکررل 

 شر م نهاست ندای  برا  عض ه زرآوی  شدند.  ی نه یت این ن

یو  ک سررت تخصرر ص پ یازینرره و ج تررد شرردند. برررا  

تیکروتترر  ت سرط  5ش   تح یل ت یز   ژیک  ا  برش

 ستگ ه تیکروت م اسرتف  ه شرد کره پرا ا  شرن وی   ی 

ا  قررای  ا ه شرد. ا   ستگ ه تیش ز  ت، یو  تم شیشه

بررش بره عنر ان نم نره  ی تجییره و  3شر نم نره، تعردا  

شر  سرپا  ی ب  قرای گرزت. ایرن نم نرهش  ت ی  ایتح یل

 -آتیی  شم ت کتری ینطبق  ست یا عمل است ندای  ینگ

آتیی  شدند. پا ا  بریس  او یه (، ینگH&Eائ  ین )

ش  ت سط تیکروسک پ ن ی  ت سط تتخصص، ا  نم نه

(Nikon عکا تهیه شد و تغییرات بر زت  ت سرط )ژاپن ،

 ی  تجییه و تح یل نه ی  ت 5/8نتخه  .Image J ازیاینرم

   .(21-26)کم  قرای گرزت

 

 آت ی  لیو تح  هیتجی
 نی نگیت  ش ا ش جص  فیاطلاع ت ت ص  بریس  برا

و انحراف است ندای   ی ق  رب جردول و نمر  ای اسرتف  ه 

تح یرل آ تر ن ا  اسرتنب ط   لیرو تح  هیرتجی  شد. بررا

پید ا  آن، نرت ل ب  ن استف  ه شد.  رزهوایی نا ی  ط

 -شرر  برر  اسررتف  ه ا  آ ترر ن ک  مرر گروفت  یررع  ا ه

اسمیرن ف ی  گروش  و برابر  وایی نا ب  اسرتف  ه ا  

 ی (. ˃55/5pآ ترر ن  رر ین ترر ی  ت ییررد قرررای گرزتنررد )

  ای ، جهت آ ت ن تعقیب  ا  تر ک  اسرتف  هص یت تعن 

انتخر ب  55/5پریوشد  نی ی ا   ای سطح تعنگر ید. 

 SPSS ازریایش  ب  استف  ه ا  نرملیو تح  هیتجی هیشد. ک 

 ازریایبرا  ترسیم نم  ایش  ا  نررمص یت گرزت.  23نتخه 

Excel  استف  ه گر ید. 2585نتخه  
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 پژوهشی

 یافته ها
 نیرو  ت  ید  عضلات سه سر س ق 

نم  ای  یر تف وت نیرو  تط ق و نیرو  نتب  )نیرو 

دن( پلانت یز کشن عضلات سه سر سر ق  نتبت به و ن ب

 (RSI-Rاستراحت ) - ی سه گروه آسیب استرین تکرای 

 (RSI-RTتمرین تقر وتت ) -وگروه آسیب استرین تکرای 

   شد.( یا نش ن ت CTLو گروه کنترل )
 

 
 

 
 

 ش   تحقیق  ی نیرو  تط رق )نمر  ای ا رف( تف وت گروه :1نمودار شماره 

 Nب( ت  ید  ت سط عضلات سه سر س ق  ) و نیرو  نتب  )نم  ای

   کی  گرم( Kgنی تن، 
بر اس   نت یج آ ت ن تعقیب  ت ک ، تیریان نیررو  

بره طر ی  RSI-RTتط ق عضلات پلانت ی ز کت ی گرروه 

RSI-R (33/81d= ،55/5p≤ ) ای  برید ا  گرروه تعن 

ب شرد. اتر  برین ( ت ≥13/86d= ،558/5p) CTLو گروه 

 ای  وج   ندای  تف وت تعن  CTLو  RSI-R و گروه 

(55/5p˃ تییان نیرو  نتب  نیی  ی گرروه .)RSI-RT  بره

 RSI-R (61/1d= ،558/5p≤) ای  بید ا گرروه ط ی تعن 

 ب شد. تیریان نیررو ( ت ≥63/3d= ،558/5p) CTLو گروه 

 ای برید ا  گرروه نتب  گروه کنترل نیری بره طر ی تعنر 

RSI-R  ت(55/8ب شدd= ،55/5p≤.)  قدیت عضلان  نترب 

 تمرین تق وتت  بره تیریان - ی گروه آسیب استرین تکرای 

 - یصد نتبت بره گرروه آسریب اسرترین تکررای  3/16

 یصد نتبت به گروه کنتررل  5/32استراحت و به تییان 

  بهب   ی زت.

 

 ت  ه عضلات گ ستروکنمی  
ا ررف و ب، تیرریان تط ررق ترر  ه  -2 نمرر  ای شررم یه

   یاست و قر  و تیریان نترب  عضلان  گ ستروکنمی

   شد.ش  نتبت به و ن بدن یا  ی سه گروه نش ن ت آن

 

 
 

 
 

استراحت  - تکرای نیاستر بیسه گروه آستف وت  :2نمودار شماره 

(RSI-R)،تق وتت نیتمر - تکرای نیاستر بیگروه آس  (RSI-RT )

  نترب یانیرت)نم  ای ا رف( و تط ق  یانیت ی  (CTL) و گروه کنترل

 گرم( g)یاست    یگ ستروکنم  ت  ه عضلان )نم  ای ب(

 

 ا ف و ب تلاح ره -2ط ی که  ی نم  ای شم یه شم ن

   یگ سرتروکنمگر  ، بین تییان ت  ه عضرلان  تط رق ت 

ش   شر  ی ت ش تییان نتب  آن به و ن بدنو شم یاست

 (.˃55/5pش   ) ای  تش شده نم سه گروه تف وت تعن 
 

 تت پ ت   ژ شی ی زته ش  
  ا ف و ب،  یصد ت تریکا ج یو -3نم  ای شم یه 
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 س     و  یصد ن حیه تی زیبری   گ ستروکنمی   یاسرت

   شد.یا  ی گروه ش   تحقیق نش ن ت 

 

 
 

 
 

استراحت  - تکرای نیاستر بیسه گروه آستف وت  :3نمودار شماره 

(RSI-R)،تق وتت نیتمر - تکرای نیاستر بیگروه آس  (RSI-RT )

  ی  یصد ن حیه ت تریکا ج یو سر     )نمر  ای (CTL) و گروه کنترل

 ا ف( و  یصد ن حیه تی زیبری   )نم  ای ب( گ ستروکنمی   یاست
 

براس   نت یج آ ت ن تعقیب  تر ک ،  یصرد ن حیره 

  ای ط ی تعنر به CTLگروهت تریکا ج یو س     عض ه

گررروه  ( و≥23/3d= ،558/5p) RSI-Rتررر ا  گررروه کررم

RSI-RT (21/2d= ،558/5p≤ ترر ) ب شررد. اترر  بررین  و

 ای  وج   ندای  تف وت تعن  RSI-RTو  RSI-Rگروه 

(51/8d= ،55/5p≤شم .)   قنین  یصرد ن حیره تیر زیبری

ترر ا  گرروه  ای  کرمبه ط ی تعن  RSI-Rنیی  ی گروه 

RSI-RT (83/2d= ،55/5p≤ و گررروه )CTL (11/3d= ،

558/5p≤ اتر  برین  یصرد ن حیره تیر زیبری    ب شرد.( ت

 ای  وجر   تف وت تعن  RSI-RTگروه کنترل ب  گروه 

 (.˃55/5pندای  )

 ی  شر  ،ت تش شده  8شم یه  ریتص ط ی که  ی شم ن

( بره RSI-Rاسرتراحت ) -گروه آسیب اسرترین تکررای 

ترتیب تییان تر تریکا جر یو سر     و  یصرد ن حیره 

( CTLش   گرروه کنتررل )تی زیبری    ی تق یته ب  ت ش

 یصد  5 یصد ازیاید و  2/27به ط ی تی نگین به تییان 

 شد. ت تریکا ج یو س     پرا ا  ک شد یا نش ن ت 

نیی  RSI-RTاعم ل ششت شفته تمرین تق وتت   ی گروه 

ب شرد، اتر   یصد بید ا  گروه کنترل تر  6/81به تییان 

ن  یصررد  یا نشرر  1/6کرر شد  RSI-Rنترربت برره گررروه 

 ،  یصدن حیه تی زیبری  RSI-RTقنین  یگروهشم  شد.ت 

 RSI-R یصد بهب    یا  ی تق یته بر  گرروه  3به تییان 

تر ا  گروه  یصد کم 8/2قن ن به تییان نش ن  ا ، ات  شم

  ب شد.کنترل ت 
 

 
 

 ب زت عضلان  گ ستروکنمی   یاست ب  ینگ آتیری  :1تصویر شماره 

 ین )نر اح  بره ینرگ ج کترتر  تیر زیبری   و ائر  -شم ت کتی ین

 -شرکل )ا رف( -ن اح  به ینگ سی ه ت تریکا ج یو س     ت  ب شند(

 -و شرکل )و( RSI-Rنم نره گرروه  -، شکل )ب(CTLنم نه گروه 

 RSI-RTنم نه گروه 
 

 بحث
شرر   تحقیررق ح ضررر نشرر ن  ا  کرره آن جرر م ی زترره

 6دت انقب ا اکتنتری  تکرای  و ب  سرعت ب ت بره تر

ت اند تنجر به ک شد قدیت، ازیاید تر تریکا شفته ت 

ج یو سر     و کر شد ن حیره تیر زیبری    ی عضرلات 

ش   سر  مند شر  . ایرن تغییررات گ ستروکنمی   ت ش

شر ند. ایرن شفته استراحت تشر شده تر  85حت  پا ا  

و  (22،27)شر   حیر ان ش   پیوشدش  شمت  ب  ی زتهی زته

 .(88)ب شردش   انتر ن  تر ش   ب  ین  یو  نم نهک یآ ت ی 

 نیرو،ک شد  ین حیه تی زیبری   و ک شدبرج  تحقیق ت

 ازیاید  ی ت تریکا ج یو سر     یا  ی گ سرتروکنمی  

(ب) )الف( (ج)   
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 پژوهشی

. ات  و ن عضر ه و نیررو  ی برجر  (21،23)گیایش کر ند

. بر  ایرن حر ل، تغییررات (28)ش  بردون تغییرر بر  پیوشد

. (82)ش  گیایش نگر یده استتخریب   ی برج  پیوشد

 Smad3ایج   زیبرو   ی عضرلات بره زعر ل شردن تتریر 

(Phosphorylated SMAD Family Member 3 ) و

ش  . ازیاید تی اسرت تین نتبت  ا ه ت  TGF-βج ن ا ه 

 پررا ا  آسرریب اسررترین تکرررای  نیرری عررلاوه بررر تن رریم 

 ت انررد شرر   تی ژنیرر ،  ی زرر   ترررتیم ترر تنفرر  سرر  ل

شر   زیبروژنیر  ش  ب  س  لت جب ج یگیین  این س  ل

. برج  تحقق ن تعتقدند که تغییررات (28) ی عض ه گر  

 شیتت پ ت   ژیک  ن ش  ا تجمع بید ا حدک تیم به  نب ل

شر   آسیب عض ه است کره  ی برجر  بیمر ی  -کشد

تیم تجمع ی زته سربب ش  . این ک عضلان  شم  یده ت 

ش  . احتم ت  نکرو  و ترگ س     غیرق بل برگشت ت 

( زع ل شده به واسطه تجمرع ک تریم Calpainش  )ک  پ ین

  یون سررر  ل، تنجرررر بررره ا  برررین برررر ن آ فررر اکتینین 

(Alpha-actinin یو  جط )Z  شرده و پرروت ین  سرمین

(Desmin و نه اکتین و تی  ین یا تخریب ت )(22)کنند .

بخشرر  ا  ایررن ک ترریم تجمررع ی زترره برره واسررطه نشررت 

س یک  م ی  ک تیم ن ش  ا  آسریب و بخرد  یگرر بر   

سردیم  ی اثرر  -ش   ک تیم  و تب   ه ک تیمشدن ک ن ل

کشررد اسررت. ایررن ت ضرر ع برر  اثرگرررای  انقب ضرر ت 

گررررا  تکررررای  یو  کررر شد استرپت ت یترررین بررررون

(Streptomycineکه ی  ب   اینده ک ن ل ) ش   ک تریم 

. نتر یج (35)ب شد، ت ی  ت یید قرای گرزته اسرتغش ی  ت 

 شرد کره برجر  ا  تغییررات قنین نش ن ت تحقیق ت شم

تخریب  ن ش  ا  آسیب استرین تیتن ت نند آتروز ، پا 

ی بد. ات  ازیاید ت تریکا ا  قند ت ه استراحت بهب   ت 

و س     و ک شد ن حیه تی زیبری   شن   کرم ترر ا  ج ی

 یج تحقیرق ح ضرر نیری ت نردگ ی  . نت(38)تق  یر پ یه ب  

اثرات شیتت پ ت   ژیک  عض ه یا پا ا  اسرترین تریتن 

شر ، کند. شرقند پروتکل اجرایر  و سرن تر شت یید ت 

ش   اندک  یا  ی تییان ایرن اثررات پر ت   ژیک  تف وت

  کند.بین این تحقیق ت ت جیه ت 

قنین نش ن  ا  که تمررین ش   این پیوشد شمی زته

ت انرد برجر  عر ایا به تدت ششت شفته تر  تق وتت 

ن ش  ا  آسیب استرین تکرای  ت نند کر شد قردیت یا 

 ط ی ک تل و برج   یگر ت نند تغییرات شیترت پ ت   ژیک به

یا به ط ی نتب  بهب    شد. نکته تهم، ییک وی  قردیت 

عضلان  حت  برید ا  تقر  یر گرروه بردون آسریب،  ی 

برر ق  ت نررده تغییرررات  یغررمگررروه تمرررین تقرر وتت  ع رر 

ب شرد. ایرن ت ضر ع شیتت پ ت   ژیک   ی این گروه تر 

ت اند  و   یل  اشته ب شد:   یل اول بره نر ع ای یر ب  ت 

گرر   کره  ی تحقیرق ح ضرر ا  شیتت پ ت   ژیک  بر ت 

نتبت ن اح  تی زیبری   و ت تریکا ج یو س     برا  

شررد.  نشرر ن  ا ن تغییرررات شیتررت پ ت   ژیک  اسررتف  ه

 بن براین این احتم ل وج    ای  که  ی گروه تمرین تق وتت 

  ی تق یته ب  گروه کنترل، ازیاید ک    ی ن حیه تیر زیبری  

شمراه ش یپرتروز  عض ه ی   ا ه ب شد.   یل  وم ترب   

ش   عصب  تتع قب تمرین ت تق وتت  ب شد. به س  گ ی 

ندان  بر  ای آن ج  که ک شد  ی نیرو  عض ه، ایتب   ق

تغییرات شیتت پ ت   ژیک  و آتروز  پرا ا  انقب ضر ت 

، بخشر  ا  تغییررات نیررو  (88)گرا  تیتن نردای برون

ت  یررد  برر  ترر  ه عضررلان  ترررتبط نیتررت و احتمرر ت  برره 

انقبر ا  -ش   عصب  و تک نیتم  وو تحری تک نیتم

. به عن ان تث ل، تغییررات تخریبر   ی (85)ش  ترب   ت 

عصب و نخ ع و کر شد  ی سررعت شردایت عصرب بره 

 نب ل انقب ضر ت اکترنتری  کرم شردت گریایش شرده 

ات تخریبر  . بن براین احتم ت  بخش  ا  این تغییر(1)است

 ی بد.ب  تمرین تق وتت  بید ا  استراحت ا تی م ت 

ش   ترتبط ب  تمررین تقر وتت   ی ت ی  ت جیه ی زته

ت انرد تمرین قدیت  تر ت ان قنین بر اشت کر  که ت 

ت جررب بهبرر    برره واسررطه کرر شد اسپ سررم  ی ح  ررت 

استراحت و ازیاید  انتریته عروقر   ی عضرلات  قر ی 

ن بهبر    یا قنین برج  تحققین ای. شم(32)آسیب ش  

انررد. تمرررین شرر   تترر ب  یک  نترربت  ا هبرره سرر  گ ی 

ت انرررد تیررریان  جیرررره و اکتیداسررری ن تقررر وتت  تررر 

کرب شیدیات و شم ست   س     یا  ی عضلات تبرتلا بره 
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شر   قنرین تحتر ا  سر  ل. شرم(33)تی  ی  بهبر    شرد

 IIو  Iا  پا ا  تمرین تق وتت ،  ی ت یش   ن ع ت ش ایه

وه برر ازریاید . عرلا(33)ی برد تبتلا به تی  ی  ازیاید تر

شرر یپرتروز  و تترریرش   سرریگن  ینگ آن، ازرریاید  ی 

سررط ب ز کت یشرر   یشررد  شمررراه تمرررین تقرر وتت   ی 

ت انرد بره تر کره  (81)نیی نش ن  ا ه شده اسرت س  مندان

نیتریر  ط ی ب  ق ه ت جب بهب    زرآیند ترتیم شر  . 

اثرات تتض    بر یوند ترتیم آسریب  TGF-βاکت ید و 

عضلان   ایند. تمرین بره عنر ان یر  تدا یتره تر ثر برر 

نیتری  اکت ید تیت اند ت جب بهب     ی ترتیم ت یش   

 شر  عضلان  و ازیاید  انتیته ت یرگ  و زع  ت    سر  ل

. ا  سر   (31،35)ت ش ایه  ی ن حیه آسیب  یده شده ش  

ش   تک نیک  ا   یگر، تمرین تق وتت  به عن ان تحرک

ت اند ا  طریق غش ء پ یه و بی ن اینتگرین طریق کشد ت 

 .(83،25)ا  اثرگراینردش   ت ش ایهو تتینین بر زع  یت س  ل

این تحقیق ع   یغم ی زتن اثرات تثبت تمررین تقر وتت  

ش ی  یوبه یو است. استر  تر ی   یت ن ، ب  تحدو یت

استف  ه  ی تدل آسیب استرین تکرای   ی تحقیق ح ضر 

عملا  شرگی بر انت ن وای  نم  شر  . ا  ایرن یو احتمر ل 

 شده شررده  ی ایررن ترردل،  ی  ای  بترری ی  ا  علائررم تشرر

ش   ک ینیک  ق بل تش شده نب شد. ا  طرف  یگر پیوشد

شر ی  یا  ی تتریرش   تف وت نیا   تمکن است تف وت

سیگن    بین انت ن و حی انر ت آ ت یشرگ ش  بره وجر   

شرر   حیرر ان  یا بترری ی آوی  کرره تعمرریم نترر یج پرریوشد

برین  ش   آنر ت تیک  و بی تکر نیک پیغیده کند. تف وت

حی ان ت ب  انت ن نیی ت جب تف وت کینم تی  و کنتی  

شر   حیر ان  حرکت  شده و ق  ش  یا برا  نت یج پریوشد

ت اند ت ان گفت این تحقیق ت کند. بن براین ت ایج   ت 

شر   به عن ان ی  تحقیق او یه، تبن ی  یا برا  پریوشد

ک ینیک  یو  بیم یان تبتلا بره آسریب اسرترین تکررای  

 راشم کند.ز

 ش   تحقیرقی زتهگیر  کر  که ت ان نتیجه ی پ ی ن ت 

ش ی  ن یرر ازریاید بر ی ح ضر، تمرین تق وتت  ب  وییگ 

تدییج ، سرعت کم ز   اکتنتری  و ز اصل استراحت 

بید تر یا  ی ت انبخش  پا ا  آسیب اسرترین تکررای  

شر   تحقیقر ت  ی ازرا  س  مند پیشنه   تر  کنرد. ی زتره

ترر ایرن نر ع شر   اجتص صر ت اند بر وییگر ده ت آین

  تمرین ت  یت ن  تمرکی کند.
 

 سپاسگزاری
 اننررد ا  ن یتررندگ ن ایررن تق  رره بررر جرر   ت م ترر 

 حم ت تدیریت تحتررم گرروه ز یتر ک   ژ   انشرگ ه 

شررهید بهشررت  و پرسررنل تحترررم آ ت یشررگ ه ایررن گررروه 

 صمیم نه قدی ان  کنند.
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