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  چكيده

. هفته تمرين تركيبي بر مقادير ميوستاتين پلاسمايي مردان چاق غيرورزشكار بود 8هدف از تحقيق حاضر، بررسي تأثير 
تحقيق شركت كردند و به  صورت داوطلبانه درمرد چاق غيرورزشكار به 23به همين منظور . تجربي استتحقيق حاضر از نوع نيمه

كيلوگرم و  61/86±05/15متر و وزن سانتي 65/173 ± 07/7سال، قد  38/21 ± 06/2با ميانگين سن ) n= 12(دو گروه تجربي 
متر، وزن سانتي 61/175 ± 09/5سال، قد  44/21 ± 13/1با ميانگين سن ) n= 11(و گروه كنترل  05/27 ± 67/2درصد چربي 

اي تمرين تركيبي شامل تمرين هفته 8گروه تجربي پروتكل . تقسيم شدند 15/27±68/2گرم و درصد چربي كيلو 05/14±00/90
درصد ضربان قلب  85تا  65دويدن با شدت (و تمرين استقامتي ) درصد  80تا  50جلسه در هفته با شدت  3حركت،  5(مقاومتي 

گروه كنترل در هيچ . استقامتي اجرا كردند –تيب تمرين مقاومتي تررا در يك روز و به) دقيقه 40تا  25بيشينه در مدت زمان 
ليتر خون از وريد ميلي 5ساعت بعد از اتمام آخرين جلسة تمريني و در شرايط ناشتايي،  48قبل و . برنامة تمريني شركت نكرد

وستاتين پلاسمايي در گروه تجربي در مستقل نشان داد كه مقدار مي tنتايج تحليل آماري با آزمون . ها گرفته شدبازويي آزمودني
توان نتيجه گرفت كه اجراي تمرين تركيبي در پيشگيري رو ميازاين). P= 001/0(مقايسه با گروه كنترل كاهش معناداري داشت 

 .از آتروفي عضلاني و كاهش تودة عضلات مؤثر است

 
  

  هاي كليديواژه
  .مردان چاق، غيرورزشكار، ميوستاتين، تمرين تركيبي
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  مقدمه

خوبي مورد قبول همگان قرار هاي روزمره بهاهميت حياتي عضلة اسكلتي براي سلامت عمومي و فعاليت
عضلة اسكلتي كاركردهاي متعددي از جمله حفظ وضعيت بدن، حركت و برآوردن نيازهاي . گرفته است

عنوان دهد و بهن را تشكيل ميدرصد كل وزن بد 50تا  40طور ويژه، عضلة اسكلتي تقريباً به. متابوليكي دارد
حفظ يا . وساز پايه دارداي در مقدار سوختكنندهكند و نقش تعيينوساز گلوكز عمل ميجايگاه اصلي سوخت

هاي مرتبط با آتروفي عضلاني و حتي افزايش تودة عضلة اسكلتي در بسياري از شرايط از جمله پيري و بيماري
ويژگي استثنايي عضلة اسكلتي بالغ، توانايي ذاتي آن در ). 1(م است طور خاص در بيشتر ورزشكاران مهبه

براي مثال، افزايش . هاي فيزيولوژيكي، همچون الگوهاي تمريني مختلف استسازگاري با دامنة وسيعي از محرك
اي بر هر دو عامل توده هاي مختلف تمرين با وزنه آثار برجستهبار روي عضلة اسكلتي، از طريق برنامه

فعاليتي ناشي از فرايندهاي پيري، علت كمبرعكس، كاهش بار روي عضله به. و قدرت عضلاني دارد) هيپرتروفي(
). 2(انجامد به كاهش تودة عضلاني مي) سفر به فضا(وزني هاي مختلف يا بيحركتي ناشي از آسيب، بيماريبي

رسد كه با تغيير در بيان نظر ميرزشي بههاي ساختاري و عملكردي عضلة اسكلتي به تمرينات وچنين سازگاري
  ).21(كننده همراه باشد چندين ژن تنظيم

هاي اخير تلاش زيادي براي روشن شدن سازوكارهاي سلولي و مولكولي هيپرترفي و آتروفي عضلاني در سال
را شناسايي يك فاكتور مهاركنندة رشد عضلاني به نام ميوستاتين  1بر اين اساس، مك فرون. صورت گرفته است

- است كه بيان آن به) دهندة بتافاكتور رشدي تغييرشكل( TGF-β2ميوستاتين عضو جديد خانوادة بزرگ . كرد

و در شرايط آتروفي يا ديستروفي عضلاني افزايش اين ) 22(كند طور منفي رشد عضلة اسكلتي را تنظيم مي
لاني بعد از دورة آتروفي مقادير آن كاهش يافته كه در پاسخ به اضافه بار عضهورمون مشاهده شده است، درحالي

كه در حال طورياز زمان شناسايي اين عامل تاكنون تحقيقات مختلفي روي آن انجام گرفته است، به). 27(است 
. عنوان يكي از مسيرهاي احتمالي افزايش قدرت و تودة عضلاني بر اثر تمرينات مقاومتي مطرح استحاضر به

دليل ايجاد اضافه بار و افزايش قدرت و تمرينات مقاومتي به). 20(ر آن روشن نيست اگرچه سازوكار اث

                                                           
1 .  Mc Pherron 
2 . Transforming Growth Factor β 
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حضور اين پروتئين روي هورمون مؤثر در مقاومت . شودهايپرتروفي عضلاني موجب كاهش بيان ميوستاتين مي
. شودمنجر ميها گذارد و به ضعف و كاهش خاصيت ارتجاعي تاندونپذيري آنها تأثير ميها و انعطافتاندون

TGF-β عنوان عضوي از اين ميوستاتين به. كنندة رشد عضلة اسكلتي هستندهاي تنظيمترين سايتوكينمهم
دهندة نشان) 11(و انساني ) 26(كند و مطالعات حيواني خانواده نقش مهمي در كنترل تودة عضلاني ايفا مي

ساز صورت پروتئين پيشوستاتين پس از اينكه بهمي. نقش تنظيمي منفي ميوستاتين در رشد عضلة اسكلتي است
رساني يعني سركوب كند و به هدف اصلي پيامدر عضلة اسكلتي سنتز شده، دو فرايند پروتئوليتيكي را طي مي

  ).12(شود هاي اقماري و در نهايت مهار رشد عضله منجر ميتكثير و تمايز سلول

در تحقيقي فرض كردند كه ميوستاتين ممكن است در  2003و همكارانش در سال  1براي اولين بار روت
زن و  8هفته تمرين مقاومتي در  9آنها دريافتند . هاي عضلة اسكلتي به ورزش نيز نقش داشته باشدسازگاري

هاي ميوستاتين در آزمودني mRNAدرصد  37كردة سالم به كاهش زن و مرد مسن تمرين 7مرد جوان و 
). 25(هفته تمرين گزارش كرد  10كاهش ميوستاتين را بعد از  2يك سال بعد، واكر). 24(شود انساني منجر مي

در بيشتر تحقيقات انجام گرفته بر روي ميوستاتين از تمرينات مقاومتي استفاده شده و تقريباً در بيشتر آنها 
بعد از  در اندك تحقيقاتي افزايش ميوستاتين. كاهش مقدار ميوستاتين بافتي و سرمي گزارش شده است

هفته  12افزايش ميوستاتين را پاسخ به ) 2004(و همكاران  3ويلوگبي. تمرينات مقاومتي گزارش شده است
دربارة تمرينات تركيبي مقاومتي و هوازي و تأثير آن بر مقادير ميوستاتين ). 30(تمرين مقاومتي گزارش كردند 

ة تأثير تمرينات استقامتي بر مقدار ميوستاتين نيز تحقيقي مشاهده نشده و در اندك مطالعات انجام گرفته دربار
تأثير شش ماه تمرين هوازي متوسط را بر  2010و همكارانش در سال  4هيتل. نتايج متفاوتي گزارش شده است

درصد را در ميوستاتين  37مقادير ميوستاتين عضلاني و پلاسمايي مردان ميانسال بررسي و كاهش متوسط 
ها انجام گرفت، تأثير يك در تحقيقي ديگر كه روي رت). 15(از تمرين گزارش كردند  عضلاني و پلاسمايي بعد

نتايج نشان داد كه در . هاي مختلف بررسي شدميوستاتين بافت mRNAروزة تمرين هوازي بر بيان  5دورة 

                                                           
1 . Roth 
2 . Walker 
3 . Willoughby 
4 . Hittel 
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ده شد، كرده كاهش معنادار بيان ميوستاتين مشاهتمرين) رت(هاي صحرايي عضلة دوقلو و پهن خارجي موش
  ).21(تمرين تغييري مشاهده نشد كرده و بيهاي تمرينكه در عضلة نعلي گونهدرحالي

سازي خود از برنامة تركيبي شامل تمرينات باتوجه به اينكه بيشتر ورزشكاران و غيرورزشكاران در روند آماده
ي از تمرينات مقاومتي و هوازي هاي ناشكنند و از آنجا كه ماهيت و سازگاريمقاومتي و استقامتي استفاده مي

، سؤال اصلي پژوهش حاضر اين است كه آيا اجراي تمرينات تركيبي بر )13(متفاوت و در برخي موارد متضادند 
هاي ناشي از تمرينات گذارد؟ به عبارت ديگر، اين هورمون در سازگاريمقادير ميوستاتين پلاسمايي تأثير مي
بر مقدار هورمون  )مقاومتي و استقامتي(حقيق تأثير تمرينات تركيبي تركيبي سهيم است يا نه؟ در اين ت

  .ميوستاتين پلاسمايي مردان چاق غيرفعال بررسي شده است

  

  تحقيقروش 

آزمون با گروه كنترل است و با هدف مقايسة پس –آزمون تجربي با طرح پيشپژوهش حاضر از نوع نيمه
جامعة آماري تحقيق، كلية . لاسمايي مردان غيرورزشكار انجام گرفتتأثير تمرين تركيبي بر مقدار ميوستاتين پ

انتخاب . عنوان واحد درسي انتخاب كرده بودند دانشجويان مرد دانشگاه تهران بودند كه دروس تربيت بدني را به
مي دانشگاه هاي تربيت بدني عموبراي اين كار، ابتدا محقق در كلاس. صورت داوطلبانه انجام گرفت ها بهآزمودني

. ها قرار دادتهران حاضر شد و شرح كاملي از زمان، مكان، شيوة اجراي آزمون و اهداف آزمون در اختيار آزمودني
نامة كتبي گرفته شد و مقرر شد همة افراد از سپس از افرادي كه مايل بودند در تحقيق، حاضر شوند رضايت

عنوان نمونة نفر به 24در نهايت . زشي را دريافت كنندپزشك گواهي سلامت بدني و بلامانع بودن فعاليت ور
ها ملاك انتخاب آزمودني. تقسيم شدند) n=  12(و كنترل ) n=  12(آماري انتخاب و به دو گروه تمرين تركيبي 

در ادامه، . بود 25عنوان افراد چاق براساس تعريف سازمان بهداشت جهاني افرادي با درصد چربي بدني بالاي به
  .فر از گروه كنترل از ادامة تحقيق انصراف داديك ن
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گيري شد تا دو اندازه BMI ،VO2maxها به دو گروه قد، وزن، درصد چربي، شاخص پيش از تقسيم نمونه
ها نيز از پرسشنامة وضعيت تغذيه استفاده شد و براي براي كنترل برنامة غذايي آزمودني. سازي شوندگروه همگن

  .ها انجام گرفتهايي از طرف محقق به آزمودنيكسان توصيهرعايت الگوي غذايي ي

 –هفته و با ترتيب تمرين مقاومتي  8گروه تمرين تركيبي پروتكل تمرين مقاومتي و استقامتي را به مدت 
هفته و  8تمرين مقاومتي شامل حركات پرس پا، زير بغل، جلو بازو و ليفت مرده به مدت . استقامتي اجرا كردند

-فواصل استراحت بين ست. شده آمده است ، شدت بار و تعداد تكرارهاي اجرا1در جدول . جلسه بود 3هر هفته 

  ).1جدول (دقيقه بود  3ثانيه و بين حركات  60ها 

  پروتكل تمرين مقاومتي در گروه تمرين تركيبي – 1جدول 
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 شده مشخص ها در حركات ذكرت يك تكرار بيشينة همة آزمودنيرمنظور اجراي اين پروتكل، ابتدا قدبه
بعد از . شده در هر جلسة تمريني اجرا شد توجه به يك تكرار بيشينه با درصدهاي مشخص سپس برنامه با. شد

در . توجه به قدرت جديد اعمال شد ها بار ديگر ارزيابي و برنامة تمريني باهر دو هفته، يك تكرار بيشينة آزمودني
هاي در هفته. يافتدر پايان هر مرحله افزايش ميتدريج  تمرين استقامتي مدت و شدت تمرين هر آزمودني به

در هفتة . درصد ضربان قلب بيشينه فعاليت را شروع كردند 65دقيقه با شدت  25ها به مدت اول و دوم، آزمودني
تا  75دقيقه با  40درصد و در هفتة ششم تا هشتم به مدت  75تا  65دقيقه با شدت  35سوم تا ششم به مدت 
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گروه . سنج پلار براي كنترل شدت تمرين استفاده شداز ضربان. لب بيشينه تمرين كردنددرصد ضربان ق 85
هفته برنامة تمريني ارزيابي  8قبل و بعد از  ،هفته هيچ نوع مداخلة تمريني دريافت نكردند 8كنترل نيز در مدت 

  .شدند

  آوري اطلاعاتروش جمع

گيري قد، كيلوگرم و براي اندازه 1/0ت آلمان با دقت ساخ SECAگيري وزن از ترازوي مدل منظور اندازهبه
 VO2maxگيري شاخص منظور اندازهبه. متر استفاده شدميلي 1/0ساخت آلمان با دقت  SECAاز قدسنج مدل 

ساخت ژاپن و  Yagamiاز آزمون بالك با دستگاه نوار گردان و براي تعيين درصد چربي بدن از دستگاه كاليپر 
اي نقطه هاي سهدرصد چربي كل بدن با استفاده از فرمول. اي سينه، شكم و ران استفاده شدطهنق از شيوة سه

  .پولاك جكسون محاسبه شد

 5مقدار . ساعت بعد از آخرين جلسة تمريني، خونگيري انجام گرفت 48قبل از شروع اولين هفتة تمرين و 
ساعد دست چپ هر آزمودني گرفته شد و در ليتر خون سياهرگي توسط متخصص آزمايشگاه از سياهرگ ميلي
 – 3500دقيقه با سرعت  10سپس به مدت . ريخته شد EDTA1هاي استريل حاوي مادة ضدانعقاد و لوله

ليتري ريخته و ميلي 1هاي دور در دقيقه در دستگاه، سانتريفيوژ شده و پلاسماي حاصل در ميكروتيوب 3000
گيري براي اندازه. گراد نگهداري شددرجة سانتي -20منتقل و در دماي  براي اجراي مراحل بعدي به آزمايشگاه

 .ساخت ايتاليا استفاده شد) Myostatin EIA Kit(مقدار ميوستاتين پلاسمايي از كيت 

  هاي آماريروش

  براي اطمينان از توزيع طبيعي اطلاعات ) K-S(اسميرنوف  –در اين تحقيق از آزمون كلوموگروف 
مستقل نيز براي مقايسة ميانگين دو گروه در متغيرهاي  tآزمون   ازضمن اينكه . استفاده شد شده آوريجمع

  .تحقيق استفاده شد

  

                                                           
1 . Ethylen Diamine Tetra Acetate 
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  هاي تحقيقيافتهنتايج و 

مقادير درصد چربي، توان  3، ميانگين و انحراف استاندارد متغيرهاي سن، قد و وزن و در جدول 2در جدول 
  .وستاتين دو گروه كنترل و تركيبي ارائه شده استهوازي بيشينه، شاخص تودة بدني و مي

  هاي مورد بررسيهاي آماري مربوط به سن گروهشاخص – 2جدول 
  )n=11(گروه كنترل   )n=12(گروه تركيبي   

  44/21±13/1 38/21±06/2 )سال(سن 
  61/175±09/5 65/173±07/7 )سانتي متر(قد 

  00/90 ±05/14 61/86±05/15 )كيلوگرم(وزن 
  

  مقايسة مقادير درصد چربي، شاخص تودة بدني، توان هوازي بيشينه و ميوستاتين در دو گروه – 3جدول 
 BMI ارزيابي  گروه

(kg/m2) 
VO2max 

(ml/kg/min)  
BF%  ميوستاتين  

)ng/mL(  

  19/48± 88/31  05/27± 67/2  83/27± 76/3  64/28± 76/3  قبل از تمرين  تركيبي
  38/9± 08/7  07/23 ±7/3  64/35± 44/6  38/27± 67/3  بعد از تمرين 

  91/28 ±44/23  15/27± 68/2  19/31± 39/6  26/29± 27/4  قبل از تمرين   كنترل
  31/30± 77/22  31/27± 86/2  02/31± 00/5  29/29± 40/4  بعد از تمرين 

  )>P 05/0(تغيير معني دار نسبت به پيش آزمون  -

مستقل و  tآزمون در دو گروه، از آزمون تين در مرحلة پيش، و اختلاف مقادير ميوستا3باتوجه به جدول 
نتايج تحليل آماري نشان داد كه بين تغييرات . آزمون در دو گروه استفاده شدپيش –آزمون تفاضل پس

مقدار ). p=  001/0(ميوستاتين در دو گروه كنترل و تركيبي به لحاظ آماري تفاوت معناداري وجود دارد 
همچنين در گروه تجربي مقدار . ه تمريني نسبت به گروه كنترل كاهش معناداري داشتميوستاتين در گرو

VO2max  05/0(افزايش و درصد چربي بدن كاهش معناداري داشت p<.(  

  

  گيريبحث و نتيجه

. نتايج تحقيق حاضر كاهش معنادار ميوستاتين را بعد از تمرين تركيبي نسبت به گروه كنترل نشان داد
ميوستاتين نقش كليدي در تنظيم تودة عضلة اسكلتي دارد و جهش در ژن ميوستاتين در انسان سبب 
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تمرينات تركيبي را بخشي از ). 3(شود هايپرتروفي عضلاني و افزايش سيستميك آن به آتروفي عضله منجر مي
بر تأثير تمرينات همزمان مقاومتي و استقامتي بر تاكنون تحقيقي مبني. دهدتمرين مقاومتي تشكيل مي

در بيشتر تحقيقات تأثير تمرينات مقاومتي و در اندك تحقيقات تأثير تمرينات . ميوستاتين مشاهده نشده است
تحقيق دربارة تأثير تمرين مقاومتي، نتايج نشان داد كه در . استقامتي بر مقادير ميوستاتين بررسي شده است

هرچند در اندك تحقيقاتي نيز به افزايش مقادير . دهدتمرينات مقاومتي سطح ميوستاتين خون را كاهش مي
در يكي از اين تحقيقات كه همسو با نتايج تحقيق حاضر . ميوستاتين بعد از تمرينات مقاومتي اشاره شده است

ميوستاتين عضلة اسكلتي زنان و مردان جوان و پير را در  mRNAكاهش بيان ) 2003(مكاران است، روت و ه
  ).24(هفته تمرين مقاومتي گزارش كردند  9پاسخ به 

ها، بيان نشان دادند باوجود افزايش قدرت و تودة عضلاني آزمودني) 2004(كه ويلوگبي و همكاران درحالي
mRNA هاي ناهمخوان ممكن اين يافته). 28(يابد تمرين مقاومتي افزايش ميهفته  12دنبال ميوستاتين به
براي . گيري ميوستاتين باشدگيري، روش، شدت و مدت تمرين يا روش اندازهعلت تفاوت در زمان نمونهاست به

كه درحالي). 24(ساعت بعد از آخرين نوبت تمرين بود  72تا  48مثال در تحقيق روت و همكاران زمان بيوپسي 
نتايج ). 30(دقيقه پس از تمرين مقاومتي انجام گرفت  15گيري خوني در تحقيق ويلوگبي و همكاران نمونه

دهد كه پاسخ ميوستاتين به يك جلسه فعاليت مقاومتي نسبت به يك دوره تمرين تحقيقات ديگر نشان مي
كه بعد از يك دوره يابد، درحاليمي مقاومتي متفاوت است و بعد از يك جلسه فعاليت مقاومتي مقادير آن افزايش

ويلوگبي و همكاران دريافتند در پاسخ به يك نوبت تمرين مقاومتي مقدار ). 29(يابد تمريني كاهش مي
گيري سطوح استراحتي رو، در پژوهش حاضر براي اندازهازاين). 29(ساعت بالا خواهد بود  24ميوستاتين تا 

از طرفي در بيشتر . ساعت پس از آخرين نوبت تمرين انتخاب شد 48گيري خوني ميوستاتين، زمان نمونه
. گيري شده استميوستاتين در پاسخ به تمرين مقاومتي در عضلة اسكلتي اندازه mRNAمطالعات انجام گرفته 

كند،  ميوستاتين اي را طي ميترجمهباتوجه به اينكه پروتئين ميوستاتين پس از سنتز يك سري تعديلات پس
تواند معرف سطوح گردش خوني و شكل فعال شود، دقيقاً نميا روش بيوپسي از عضلات استخراج ميكه ب

ميوستاتين، قدرت و  mRNAوجود افزايش  با هرو در برخي تحقيقات انجام گرفتازاين). 31(ميوستاتين باشد 
  .تودة عضلاني افزايش يافته است
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زن و مرد مسن  20زن و مرد جوان و  20ومتي را روي يك نوبت تمرين مقا 2005و همكاران در سال  1كيم
مقادير ميوستاتين را كاهش  ،اجرا و گزارش كردند كه در زنان و مردان جوان و همچنين در مردان مسن، تمرين

  ).18(دهد، اين در حالي بود كه در زنان مسن تغييري مشاهده نشد مي

هفته تمرين مقاومتي روي  12نيز در بررسي تأثير  )2007(و همكاران  3و هولمي) 2006(و همكاران  2رائو
  ).16، 23(هاي انساني، كاهش مقادير ميوستاتين را گزارش كردند كه با نتايج تحقيق حاضر همسوست آزمودني

و مردان جوان و ) 19(، مردان فعال )17(نتايج تحقيق حاضر در تحقيقات ديگري كه روي بيماران قلبي 
در دو ) 1388و  1387(در تحقيقات داخلي نيز قراخانلو و همكاران . ود مشاهده شدانجام گرفته ب) 10(مسن 

صارمي و ). 5، 6(هفته تمرين مقاومتي اشاره كردند  8تحقيق جداگانه به كاهش مقادير ميوستاتين پس از 
و  نيز در تحقيقاتي مجزا روي مردان چاق مقاوم به انسولين و مردان سيگاري) 1390و  1389(همكاران 

گرفته دربارة تأثير تمرين استقامتي در اندك تحقيقات صورت). 3، 4(غيرسيگاري شاهد كاهش ميوستاتين بودند 
كاهش ميوستاتين را بعد از تمرينات استقامتي گزارش كردند ) 2010(و همكاران  4بر مقدار ميوستاتين نيز هيتل

اي كه روي دستگاه سوخت و ساز اكسايشي شدهختهبر آثار شنارسد تمرينات استقامتي علاوهنظر ميبه). 15(
تواند اين مي IGF-Iاند كه تحقيقات اخير نشان داده). 14(دارد، ممكن است به هايپرتروفي عضلاني منجر شود 

  ).7(فرايند را تعديل كند 

هاي بافت نيز نتايج متفاوتي را در بيان ژن ميوستاتين در پاسخ به تمرين استقامتي در) 2005( 5ماتساكاس
درصدي  65كرده در بيان ژن ميوستاتين كاهش هاي صحرايي تمريندر عضلة دوقلو موش. مختلف گزارش كرد
درصد بود و در عضلة نعلي بين  49كه در عضلة پهن خارجي اين كاهش متوسط و به مقدار گزارش شد، درحالي

يقت، شواهدي زيادي از اين ايده حمايت در حق). 21(تمرين تغييري مشاهده نشد كرده و بيهاي تمرينموش
زنجيرة  IIbكنند كه تنظيم ميوستاتين باتوجه به نوع تارهاي عضلاني ويژگي دارند و به شدت با ايزوفرم مي

و غلظت بالاي پروتئين ميوستاتين در عضلة تندانقباض در مقايسه با ) 9(سنگين ميوزين عضله ارتباط دارد 
                                                           
1 . Kim 
2 . Raue 
3 . Hulmi 
4 . Hittel 
5.  Matsakas 
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آنان اشاره كردند كه كاهش بيان ژن ميوستاتين در تمرينات شنا ). 27(ه است تارهاي كندانقباض مشاهده شد
  .ممكن است به اثر تجمعي تكرار حركات دست و پاي شنا مرتبط باشد

تواند مقادير ميوستاتين مي )مقاومتي و استقامتي(توان نتيجه گرفت كه تمرين تركيبي طور كلي ميبه
توان تفاوت برخي تحقيقات دربارة تأثير تمرين بر مقادير ميوستاتين را ميعلت نتايج م. پلاسمايي را كاهش دهد

جوان، مسن، غيرفعال، (ها در عوامل مختلفي از جمله نوع پروتكل تمرين، مدت تمرين، جنس و ويژگي آزمودني
مون براي مثال، از آنجا كه مقدار هور. وجو كردو منطقة جغرافيايي جست...) داراي اضافه وزن، چاق و 

برابر زنان است و باتوجه به نقش اين هورمون در فرايند آنابوليكي و افزايش تودة  10تستوسترون در مردان 
  ).8(هاي زن باشد عضلاني، علت عدم همسويي نتايج برخي از تحقيقات نيز ممكن است در استفاده از آزمودني
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