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 یبزاق و قدرت عضلات پشت BDNF زانیبر م EMSهمراه با  یقدرت ناتیشش هفته تمر یرتأث  

 با کمان نخبه  راندازانیت

 
  2∗مژگان احمدي   – 1 سامان ایرانی

آزاد اسلام ،ي(ره) شهرر ینیامام خم ادگاریواحد فیزیولوژي ورزشی  ارشد یکارشناس. 1 شگاه   نرایتهران، ا ،یدان
ستادیار2  شگاه ي،) شهررره( خمینی امام یادگار واحد ورزشی علوم و بدنی تربیت گروه . ا  ایران ران،ته اسلامی، آزاد دان
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 چکیده

 یربررسی تأثي بسیار مهم و مؤثر در موفقیت ورزشکاران تیراندازي است. هدف از این پژوهش، هامؤلفهقدرت عضلانی و افزایش تمرکز از 

بود. در این تحقیق  با کمان نخبه راندازانیت یبزاق و قدرت عضلات پشت BDNF زانیبر م EMSهمراه با  یقدرت ناتیهفته تمر شش

صورت هدفمند به )کیلوگرم بر مجذور متر 25-20بدنی  تودة شاخص وسال 18 تا 16 یسن ۀ(دامنمرد داوطلب  ۀنخب یراندازت 16تجربی، نیمه

گروه قرار گرفتند. با کمان  یقدرت نیگروه تمرو  EMSبا  همراه یقدرتطور تصادفی در دو گروه تمرین انتخاب شدند و به در دسترسو 

EMS،  180حداکثر  یخروج انیجر(همراه با تحریک الکتریکی عضلانی ) نهیشیتکرار ب کدرصد ی 75تا  50(با شدت تمرینات قدرتی 

را مشابه گروه کنترل فقط تمرینات قدرتی  دادند وانجام ) را سه روز در هفته به مدت شش هفته هرتز 120تا  1 یفرکانس خروج آمپر،یلیم

وتحلیل شد. نتایج نشان داد یهتجز >P 05/0داري معنادر سطح  و مستقل یزوج tبا استفاده از آزمون  هادادهدادند. انجام  EMSگروه 

طور با کمان به یرتقد نیگروه تمرنسبت به  EMSهمراه با  یقدرت ناتیتمردر گروه  یعضلات پشتقدرت  یانگینم ،هفتهپس از شش 

با کمان  یقدرت نیگروه تمرو  EMSهمراه با  یقدرتدر دو گروه تمرین  ). همچنین قدرت عضلات پشتیP>001/0بالاتر بود ( يدارمعنا

 یقدرت نیبا کمان نخبه در گروه تمر راندازانیدر ت یبزاق BDNF قدارم). P>001/0داري افزایش یافت (معنا طوربهآزمون نسبت به پیش

 یقدرت یناتتمررسد یم نظربه. با توجه به نتایج، )P=985/0( نداشت داريبا کمان تفاوت معنا یقدرت نینسبت به گروه تمر EMSهمراه با 

 شود. با کمان نخبه یراندازانت یقدرت عضلات پشت یشسبب افزاتواند یم EMSهمراه با 

 

 يدیکل يهاواژه
.EMS،BDNFو کمان،  ریت ۀورزشکاران نخبی، قدرت عضلان
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 مقدمه

 است ییها و هنرهاورزش ینتراز کهن یروکمانورزش ت

. )1(شود یم ینوجود دارد و هنوز تمریت بشر یخکه در تار

 یدبا یاديکمان تا حد ز با یراندازيت يبرا یجسمان تمرینات

با کمان در کل  یراندازياگر ت یحت، ورزش باشد ینهم ویژة

 آمادگیاز  ییسطح بالا یازمندباشد و ن یستاورزش ا یک

از مراقبت در  بالاییسطح  یازمندحال ن ینبا ا نباشد، يهواز

 یستمس یکامر با  ینااست و مدت یطولان يهاطول دوره

 مناسب با ۀبا وزن ینیتمر ۀبرنام یکمد و اکار یعروق -یقلب

ید خواهد رس نتیجهقدرت بدن به  یدتول یۀناح تمرکز بر

نیازمند کمان  با یراندازيت. عملکرد بهینه در ورزشکاران )2(

هاي حرکتی یتفعالو اجراي مطلوب ذهن ، تقویت تمرکز

در سطوح بالاتر همراه با حداقل صرف انرژي در مدت زمان 

 .)1(است  ترکوتاه

 یکیالکتر تحریک انددادهتحقیقات زیادي نشان 

) در افزایش قدرت عضلانی نقش مهمی EMSی (عضلان

 يفور تأثیرات يدارا که این روشطوري. به)4 ،3(دارد 

 ی و همچنین تأثیراتعروق ییراتو تغ یانقباض عضلان

در  یساختمان ییراتتغ با شدن عضله يمدت قویطولان

تا  1,5شامل  EMS. یک پروتکل )5(است  ینعضلاتارهاي 

دقیقه  30تا  20جلسه تمرین در هفته است که هر جلسه  3

رغم کوتاه بودن زمان تمرین خالص، علی کشد.یمطول 

هاي ا بر شاخصچندین تحقیق تأثیرات مثبت زیادي ر

ویژه کاهش چربی بدن، قدرت و توان گزارش ترکیب بدن، به

. بر اساس این تحقیقات، استفاده از یک پروتکل اندکرده

هرتز، عرض پالس:  85ی با فرکانس پایین (فرکانس: دوقطب

یکروثانیه) براي اهداف تندرستی و تمرین مؤثر تلقی م 350

با  یانقباض عضلان یجادموجب ا EMS .)6 ،5(شود یم

 یجاددستگاه با ا ینا شود.یم یکیاستفاده از امواج الکتر

 يکه رویی الکترودها یقکه از طر یکیالکتر يهاپالس

عمل که از  یلپتانس یهشب يکار گیرد،یپوست قرار م

 یجادو موجب ا کندیم یدتقلشود، یم یدتول یعصب یستمس

 شماريیب . تحقیقات)7(شود یدر عضلات م قباضان

را در افراد سالم از جمله ورزشکاران نشان  EMS یاثربخش

شده تا مشاهده هايیشرفتپ یتحال، اهم ینبا ا ،اندداده

افراد، عدم  یشرويپ یتمانند وضع یعوامل از طریق يحد

به خطر  یشآزما يهاپروتکل یاها روش ياستانداردساز

افتد. از طرفی در تحقیقات ورزشی نتایج متفاوتی یم

 .)9 ،8(گزارش شده است 

ر ورزش ب یردر مورد تأث یاديز یقاتتحق یتازگبه

 يمتعدد یولوژیکیب هايسازوکاره و گرفتعملکرد مغز انجام 

بر عملکرد مغز  یزیکیف هايیتو فعال یدر مورد آثار ورزش

 تحقیقات عامل یجاساس نتا بر شده است. یشنهادپ

 ۀموجب گسترش شبک) BDNF( مشتق از مغز یکنوروتروف

 یعروق ۀو محافظت از شبک یرونون یسیتۀپلاست ی،رونون

عنوان عامل مرتبط با حفاظت و به شودیم يزدستگاه مرک

 یشافزا يمتعدد . تحقیقات)10( شده است یمعرف یعصب

 یترا در خون و مغز پس از فعال BDNF یزانو م یانب

گزارش  یوانیو ح یانسان هايیهوازي در آزمودن یورزش

در  BDNF یزانم. همچنین افزایش )12, 11( اندکرده

دنبال آسیب عصب به هاموشو  )13(افراد بزرگسال سالم 

 ینۀاما در زمگزارش شده است،  EMSپس از  )14(ی محیط

یت و پس از فعال یهبر سطوح پا یقدرت یناتتمر یرتأث

BDNF 15(شود یم یدهها ددر پژوهش یشتريتناقض ب، 

 یتفعالاز  یناش BDNF است که پاسخ یناعتقاد بر ا. )16

در حال انقباض  یعضلان يهاتا حدي از سلول یورزش

نشان  یشگاهیآزما تحقیقاتحال  ینبا ا گیرد؛یسرچشمه م

در حال انقباض،  ۀشده در عضلساخته BDNF دهد کهیم

در  BDNFبر وجود علاوه. )17(ریزد یبه گردش خون نم

داده شده  صیدر بزاق انسان تشخ BDNFسرم و پلاسما، 

در گردش از منابع  BDNFکه  رسدینظر مبهو  )18(است 

به درون خون ارسال  یو غدد بزاق یزرل غدد دروني مثیگرد
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پلاسما  BDNFاز  یمنبع مهم تواندیو بزاق م شودیم

 . )20 ،19( شمار رودبه

ي جسمی و روانی بالایی را هامهارت هاورزشبرخی 

دلیل توانایی در ارتقاي به BDNF. )21(طلبند یم

اي در پزشکی یژهوعصبی، ممکن است عامل  یريپذشکل

ورزشی باشد. در همین زمینه نشان داده شده است که 

ی بر عملکرد شناگران نخبه تأثیر دارد عصب یريپذشکل

. تیراندازي با کمان شامل انقباض ایزومتریک مکرر )22(

عضلات است که قدرت عضلانی و افزایش تمرکز از 

ي بسیار مهم و مؤثر در موفقیت ورزشکاران این هامؤلفه

. نشان داده شده است که )24 ،23(رشتۀ ورزشی است 

گذارد یمتأثیر  BDNF ویژگی تمرین بر افزایش سطح

در افزایش قدرت  EMSکه ذکر شد طورهمان. )21(

 ناتیآثار تمرو  )4 ،3(نقش مهمی دارد  BDNFعضلانی و 

با این حال،  شده است.گزارش  BDNFو بر عملکرد  یقدرت

ي هاتفاوتتحقیقات در این زمینه متناقض است.  نتایج

زیادي بین انقباض ناشی از تحریک الکتریکی عضلات و 

انقباض ناشی از تمرینات قدرتی وجود دارد، از طرفی 

 بر این فاکتورها EMSبا  توأمیر تمرینات قدرتی تأثتاکنون 

پاسخ ابهامات  به دستیابی بررسی نشده است. بنابراین براي

تی یر تمرینات قدرتأثبررسی  ضرورتزمینه،  این در موجود

براي دستیابی به اطلاعات لازم و استفاده از  EMSهمراه با 

که طوريیر مثبت، مشهودتر است، بهتأثنتایج آن در صورت 

عنوان یک روش پیشنهادي تواند بهیمنتایج این بررسی 

مؤثر در افزایش قدرت عضلات پشتی تیراندازان با کمان 

شش  یرحاضر تأث یقتحقفرض، یشپاستفاده شود. با این 

بزاق و  BDNF یزانبر م EMSبا  یقدرت یناتتمر هفته

را بررسی با کمان نخبه  یراندازانت یقدرت عضلات پشت

 کند. یم

 
 

 روش پژوهش 

 یتجربیمهو به روش ن يپژوهش حاضر از نوع کاربرد

این . انجام گرفت آزمونپس -آزمونپیشاست، که با طرح 

و  یبدن تیپژوهشگاه تربیید کمیتۀ اخلاق از تأتحقیق با 

انجام  IR.SSRC.REC.1399.040با شمارة  یعلوم ورزش

 ۀ(دامنیروکمان ورزشکاران تگرفت. جامعۀ آماري پژوهش 

کیلوگرم  25-20بدنی  تودة شاخص وسال 18 تا 16 یسن

بودند. از بین جامعۀ آماري  باشگاه پارت آرچر )بر مجذور متر

المللی ینبداراي مدال ملی و  ۀ مردنخب یراندازت 16، مدنظر

در محدودة شاخص  سال و 18تا  16داوطلب با دامنۀ سنی 

 ۀبا سابق )20kg/m2<BMI<25kg/m2تودة بدنی (

طور هدفمند انتخاب شدند. ، بهمشابه یباًتقر ینیتمر

 گروه( نفريهشت گروه دو رطور تصادفی دها، بهیآزمودن

EMS ها بر اساس ینآزمود .قرار گرفتند) کنترل گروه و

ها یآزمودنمعیارهاي ورود به تحقیق انتخاب شدند؛ همۀ 

 دیابت، ندوکرینی،ا هايفاقد بیماري، یگاريسالم، غیرس

سیستم ایمنی و  شدهشناختهو بیماري  قلبی هايناراحتی

ها داروي یآزمودنکدام از یچهفشارخون بودند. همچنین 

توصیه  آنهاکردند و به ینمخاص و مکمل ورزشی استفاده 

امکان بهداشت مواد غذایی یعنی استفاده د حشده بود که تا 

محقق اما  از غذاهاي متنوع سالم و طبیعی را رعایت کنند،

دخالتی نداشت. پس از  هایآزمودن ییغذا ۀبرنام در کنترل

هاي لازم با مسئولان، مربی و بازیکنان باشگاه یهماهنگ

کسب مجوز و کد اخلاق از پژوهشگاه  و همچنین پارت آرچر

تمامی  یشقبل از آزما یو علوم ورزش یبدن تیترب

 یناتتمر ياجرا ةو نحو یقکنندگان از اهداف تحقشرکت

و  شدنداحتمالی مطلع  هايخطر ینو همچن قدرتی

-PAR( نیجسما هايیتشرکت در فعال یآمادگ ۀپرسشنام

Q،( از آنها  یکتب نامۀیتو رضا یتندرست یتوضع ۀپرسشنام

 فردي اطلاعات ۀپرسشنامپر کردن  از پس .)25(گرفته شد 

هاي آنتروپومتري یژگیو ابتدا در ،نامهیترضا يامضا و
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یري گاندازهها یآزمودنشامل قد، وزن و شاخص تودة بدنی 

یري متغیرهاي ترکیب بدنی از گاندازهو تعیین شد. براي 

متر یسانت 1/0با دقت سکا ساخت آلمان دستگاه قدسنج 

 1/0با دقت  سکا ترازوي دیجیتالیگیري قد، منظور اندازهبه

منظور بهجهت سنجش جرم بدن استفاده شد.  کیلوگرم

از اجراي  پیشدرخواست شد تا  هایاز آزمودن یقانجام تحق

ساعت خواب)،  8(حداقل یعی آزمون، الگوهاي خواب طب

کنند  یترا رعا یقروزانه در طول تحق هايیتالگوهاي فعال

 یی،مصرف مکمل غذا ید،شد یبدن یتو از هرگونه فعال

ساعت  48و کاکائو تا  یاتمصرف دارو، مصرف قهوه، دخان

که بر  بزاقی ۀنمون يآورانجام آزمون و تا زمان جمع از پیش

دارد، خودداري  یربدن تأث یزیولوژيو عملکرد ف یستمس

 يآورجمع یناتاز شروع تمر پیشبزاق  ۀنمون. )25(ورزند 

ي بزاق و پیش از شروع بردارنمونههمچنین پس از شد. 

از دستگاه با استفاده  یعضلات پشتتمرینات، قدرت 

سنجیده  کایآمر ساخت J00105 قابل حمل جامر نامومترید

به انجام  هفته شش به مدت ینیتمر يهاگروه شد. سپس

 یناتگروه کنترل فقط تمر در ند.پرداخت ینیپروتکل تمر

همراه با  یقدرت یناتتمر EMSبا کمان و در گروه  یقدرت

 یتدر نهاگرفت.) انجام EMS(ی عضلان یکیالکتر یکتحر

 یلدلبه ینیتمر ۀجلس ینساعت از آخر 72پس از گذشت 

بدن فرد، در  یتبر وضع ینت التهابی تمرتأثیراکاهش 

آزمون آزمون، پسیشپ ۀو همانند مرحل یشگاهیآزما یطشرا

 . عمل آمدبه

 برنامۀ تمرین قدرتی

تمرینات قدرتی ورزشکاران توسط خود کمان 

ورزشکاران (کمان ریکرو، ساخت کرة جنوبی) با همان مقدار 

پنداژ ثابت (مقدار سختی کشش زه کمان) در مسابقات 

گیرد. تمرینات قدرتی مذکور مطابق سیستم یمانجام 

تحریک عضله بر روي عضلات تونیک درگیر   STPتمرینی

ة کمان است. عضلات نددارنگهدر دست کشش و دست 

 -گرد کوچک-پشتی بزرگ  -)1,2,3ذوزنقه (قسمت  -دالی

الاضلاع تحت تمرین قرار يمتواز -تحت خاري -گرد بزرگ

در شش هفته با  1مطابق با جدول   STPگرفتند. تمرینات

در نظر گرفتن اضافه بار در هر هفته مطابق پروتکل دلورم 

نشان داده شده  7-1. تمرینات در تصاویر )26(اعمال شد 

است. در گروه کنترل فقط تمرینات قدرتی با کمان انجام 

 1گرفت و اضافه بار گروه کنترل مطابق جدول تمرینی 

تمرینات قدرتی همراه با تحریک  EMSلحاظ شد در گروه 

دستگاه تنس انجام گرفت. از  (EMS)الکتریکی عضلانی

کانال جداگانه  2الکترود با  4 يدارا ورریب EM 41 اساميا

 5 نیبمداخله  میزمان قابل تنظاستفاده شد.  میو قابل تنظ

 آمپر،یلیم 180حداکثر  یخروج انیبود و جر قهیدق 90تا 

 250تا  40هرتز و عرض پالس  120تا  1 یفرکانس خروج

هنگام تمرین فرکانس تا جایی  .بوددر هر مرحله  یکروثانیهم

زیاد شد که ورزشکاران احساس سوزش نداشته باشند 

هرتز و دامنۀ  30(انقباض عضله دیده شود) و فرکانس اولیه 

ثانیه بود و تمرینات سه روز یلیم 5انقباض (عرض پالس) 

دقیقه  20دقیقه که شامل  30ل تمریندر هفته و زمان ک

دقیقه سرد کردن  5دقیقه گرم کردن و  5تمرین اصلی، 

بود، اجرا شد. جزییات برنامۀ شش هفته تمرین در جدول 

 .)27( ارائه شده است 1
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 EMSو همراه با  با کمان) SPTتمرینی قدرتی ( برنامۀ. 7-1تصاویر 

حرکت کشش کمان . 1تصویر 
): کیزوتونیا نیبدون مکث (تمر

3 SET / 15 REP 
 ییبالا يا: ذوزنقهدرگیر عضلات

 یو خلف یانیم دییو دلتو

حرکت دست . 2تصویر 
صورت کمان بهة دارندنگه

 کیزوتونیو ا کیزومتریا
و  یانیم دیی: دلتودرگیر عضلات

 بزرگ یپشت ۀو عضل یخلف

کمان از حرکت کشش . 3تصویر 
 کیزوتونیپشت : ا

و  یانیم دیی: دلتودرگیر عضلات
 بزرگ یو عضله پشت یخلف

کشش کمان بدون مکث . 4تصویر 
 3SET / 20) کیزوتونیا نی(تمر

SEC 
و  ییبالا يا: ذوزنقهدرگیر عضلات

 یو خلف یانیم دییدلتو

حرکت کشش کمان با . 5تصویر 
 )کیزومتریاا نیمکث (تمر

و  الاضلاعيمتواز: درگیر عضلات
 ینییپا ۀذوزنق

حرکت کشش کمان از . 6تصویر 
 کیزوتونیپشت: ا

 ی: ذوزنقه و پشتدرگیر عضلات
 بزرگ

حرکت دست . 7تصویر 
صورت کمان بهة دارندنگه

 کیزوتونیو ا کیزومتریا
و  یانیم دیی: دلتودرگیر عضلات

 بزرگ یپشت ۀو عضل یخلف

 
 

 
 EMS) همراه با SPTتمرینی قدرتی ( برنامۀ. 1جدول 

کشش کمان بدون  
 مکث (تعداد)

 کشش کمان
 (ایزومتریک)

 کشش کمان از پشت
ة دارندنگهدست 

 )از جانبکمان (نشر 
ة دارندنگهدست 

 کمان (ایزومتریک)
 rep 10/3 Sec15/3 rep 10/3 rep 10/3 Sec10/4 اول ۀهفت
 rep 10/4 Sec20/3 rep 10/4 rep 10/4 Sec15/3 دوم ۀهفت
 rep 15/3 Sec25/3 rep 15/3 rep 15/3 Sec15/4 سوم ۀهفت
 rep 15/4 Sec30/3 rep 15/4 rep 15/4 Sec20/3 چهارم ۀهفت
 rep 25/3 Sec45/3 rep 20/3 rep 20/3 Sec20/4 پنجم ۀهفت
 rep 20/4 Sec45/4 rep 20/4 rep 20/4 Sec30/3 ششم ۀهفت
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 آزمایشگاهی  یري متغیرهايگاندازه یري وگنمونه

ساعت پس از  72و  یناتاز شروع تمر پیشبزاق  ۀنمون

 تویانستتوسط کارشناس آزمایشگاه ( ینتمر ین جلسۀآخر

 تمالیاح شد. براي به حداقل رساندن اثر يآورجمع) پاستور

 ین ساعاتب یقهدق 10ها در طول روزانه، تمام نمونه ییراتتغ

از  لیتریلیم 3د. در حدود شدن يآورصبح جمع 11تا  10

 يهالوله در یهر آزمودن یاستراحت یرتحریکیبزاق غ

 ئازپروت حاوي مهارکنندة لیتري،یلیم 15 ی شکلمخروط

یک نگهداري شد. حداکثر  کول باکسو درون  يآورجمع

 به گرادیسانت ۀرجد 4ها در دماي بعد، تمام نمونه ساعت

و پس  یفیوژسانتر یقهدور در دق 4000با  یقهدق 15 مدت

درجه  – 80 يدر دما وتحلیلیهتا زمان تجز بنديیمتقس از

 ي شدند. نگهدار

 ZellBio با کیت الایزا شرکت BDNFمقدار 

GmbH, Ulm )cat#: CYT-207آلمان با  ول) محص

 بر پیکوگرم 1/0 و حساسیت %10تا  8دامنۀ تییرات 

مرینات ت ین پیش از شروعهمچنیري شد. گاندازهلیتر یلیم

عضلات ین قدرت تمر ین جلسۀساعت پس از آخر 72و 

ان ینامومتر سنجیده شد. شایاز دستگاه دبا استفاده  یپشت

یري گهاندازي بزاق قبل از آورجمعذکر است که در هر مورد 

 قدرت انجام گرفت. 

آزمون براي اطمینان از طبیعی بودن توزیع متغیرها، از 

استفاده شد. پس از مشخص شدن  فورنیلموگروف اسموک

-Paired t( یزوج Tاز آزمون ، هادادهطبیعی بودن توزیع 

testایآزمون آزمون و پسشیتفاوت پ یبررس ي) برا 

گروهی بین وتحلیلیهتجز يو برا یگروهاختلافات درون

مستقل از طریق تفاضل رکوردهاي  tها از آزمون داده

داري برابر معناسطح . آزمون استفاده شدآزمون و پسپیش

نسخۀ  SPSS افزارنرمدر نظر گرفته شد و از  ≥P 05/0با 

 منظور انجام محاسبات آماري استفاده شد.نیز به 23

 

 هایافته

هاي یژگیو معیار انحراف و میانگین 2در جدول 

ها نشان داده شده است. نتایج نشان داد توصیفی آزمودنی

در  با کمان نخبه یراندازاندر ت قدرت عضلات پشتی یزانم

نسبت به گروه کنترل  EMSهمراه با  یقدرتگروه تمرین 

 هفته ). پس از شش=001/0Pداري بالاتر بود (معنا طوربه

با  یراندازاندر ت قدرت عضلات پشتی یزانمدورة تمرین، 

نسبت  EMSهمراه با  یقدرتدر گروه تمرین  کمان نخبه

)، P>05/0افزایش یافت ( داريمعنا طوربهآزمون به پیش

در  قدرت عضلات پشتی یزانمهمچنین در گروه کنترل 

 طوربهآزمون نسبت به پیش با کمان نخبه یراندازانت

 ).1) (شکل P>05/0داري افزایش یافت (معنا

 
 ي مورد بررسیهاگروههاي توصیفی ویژگی معیار انحراف و میانگین. 2جدول 
 نیتمر کنترل ریمتغ

 4/17±16/7 4/17±10/5 سن (سال)

 5/174±58/9 5/173±34/6 متر)یقد (سانت

 5/73±36/1 5/72±24/9 لوگرم)کیوزن بدن (

 2/21±38/4 2/22±64/1 )وزن بر مجذور قدبدن ( ةشاخص تود
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 دو گروه با کمان نخبه در یراندازاندر ت قدرت عضلات پشتی یزانم. تغییرات 1شکل 

 .)p≥ 05/0(دار نسبت به گروه کنترل معناتفاوت  #آزمون؛ دار نسبت به پیشمعنا* تفاوت 
 

با  یراندازاندر ت بزاقی BDNF یزانمنتایج نشان داد 

نسبت  EMSهمراه با  یقدرتدر گروه تمرین کمان نخبه 

). پس =985/0Pداري نداشت (معنابه گروه کنترل تفاوت 

در گروه  بزاقی BDNFسطح دورة تمرین،  هفته از شش

آزمون تفاوت نسبت به پیش EMSهمراه با  یقدرتتمرین 

). همچنین در گروه کنترل P<05/0داري نداشت (معنا

داري معناآزمون تفاوت نسبت به پیش بزاقی BDNFسطح 

در گروه کنترل  بزاقی BDNFسطح ). P<05/0نداشت (

درصد افزایش داشته  12/0 درصد و در گروه تجربی 11/0

 ).2است (شکل 

 
 دو گروه با کمان نخبه در یراندازاندر ت بزاقی BDNFسطح . تغییرات 2شکل 
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 بحث 
 یناتهفته تمر شش نشان داد حاضر پژوهش یجنتا

با  یراندازانت یقدرت عضلات پشت EMSهمراه با  یقدرت

دهد که این یافته یممعناداري افزایش  طوربهرا  کمان نخبه

و با نتایج  دارد یهمخوان )29-27(با نتایج برخی تحقیقات 

. )30(است  تناقض) م2016( و همکاران تحقیق پارك

یۀ قدرت در اثر تمرینات قدرتی بیشتر ناشی از اولافزایش 

ر یباً دتقرعوامل عصبی است، اما افزایش درازمدت بعدي، 

نتیجۀ هایپرتروفی است. دستگاه عصبی نقش بسیار مهمی 

. در )31(در افزایش قدرت ناشی از تمرینات مقاومتی دارد 

ترکیبی یعنی استفادة همزمان از این تحقیق از روش 

تمرینات قدرتی و تحریک الکتریکی عضلانی استفاده شد 

که به افزایش قدرت بیشتر نسبت به انجام تمرینات قدرتی 

هاي يسازگارشد. تحریک الکتریکی با ایجاد  یی منجرتنهابه

. عصب )32(شود یمعصبی موجب افزایش قدرت عضلات 

شده را به تار عضلانی حرکتی دو نوع اطلاعات کدبندي

فرستد؛ یک نوع از این اطلاعات موجب انقباض فوري یم

که غیریکنواخت و الگودار شود و نوع دیگر تروفیک یمعضله 

شود. با تحریک یمموجب سازگاري  بلندمدتاست و در 

مناسب با تکانه (پالس) هاي الکتریکی کم  طوربهعضله 

توان شاهد سازگاري بود که یمفرکانس و به مدت طولانی 

. تحریک )6(شود یمبه افزایش قدرت و تحمل عضله منجر 

الکتریکی با ایجاد دپلاریزاسیون در تنۀ اعصاب قطور و 

افزایش سرعت هدایت عصب حرکتی موجب افزایش 

-تحریک تارهاي عضلانی و افزایش پتانسیل عمل عصبی

، )33(شود یمعضلانی و در نتیجه افزایش قدرت انقباض 

هاي عصبی ثابت است. یک که فرکانس ایمپالسیدرحال

نظریۀ دیگر دربارة اثر تحریک الکتریکی روي عضلات تبدیل 

ي هاسلولشکل به ياستارهي عضلانی غیرفعال و هاسلول

عضلانی فعال است، که از طریق جوانه زدن اعصاب حرکتی 

شود و این امر بدون افزایش یمبه واحدهاي حرکتی افزوده 

ه نیز ممکن است اتفاق بیفتد. در نتیجه براي انجام قطر عضل

شوند و یمکار مشخص واحدهاي حرکتی بیشتري فعال 

توان گفت یمکلی  طوربهرود. یمقدرت و تحمل عضله بالا 

ي زیادي بین انقباض ناشی از تحریک الکتریکی هاتفاوت

عضلات و انقباض ناشی از تمرینات قدرتی وجود دارد؛ اولین 

ي حرکتی حین انقباض است و هافرمان، فرکانس اختلاف

بر خلاف انقباضات ارادي، هنگام استفاده از تحریک 

. )34(ي حرکتی ثابت است هافرمانالکتریکی فرکانس 

دومین تفاوت هنگام استفاده از تحریک الکتریکی، مربوط 

در  شرکتشانبه واحدهاي حرکتی است که مطابق الگوي 

شوند. در واقع الگوي ینمانقباض ارادي تحریک 

مشخصی معکوس  طوربهاز تحریک الکتریکی  آمدهدستبه

است، یعنی در طول انقباض ارادي، ابتدا واحدهاي حرکتی 

که طی یدرحالشوند، یم) منقبض 1اي نوع (تاره ترکوچک

ین واحدهاي حرکتی تربزرگاستفاده از تحریک الکتریکی 

شوند و سه فاکتور در این امر یم) منقبض 2(تارهاي نوع 

. قطر آکسون نورون حرکتی؛ در انقباض ارادي 1نقش دارد: 

یجادشده در عصب اواحد حرکتی در اثر جریان سیناپتیک 

ود، بنابراین واحدهاي حرکتی کوچک شیمحرکتی فعال 

ي هستند، بسیار کمترکه نیازمند جریان دپلاریزاسیون 

شوند، در یمفعال  تربزرگاز واحدهاي حرکتی  ترآسان

 کاربهعلت مقابل در طی استفاده از تحریک الکتریکی، به

سلولی در انتهاي عصب، نورون بردن جریان الکتریکی خارج

تري یینپااي آستانۀ تحریک که دار تربزرگحرکتی 

. فاصلۀ بین آکسون و 2شوند؛ یمتر فعال یعسرهستند، 

در سطح  معمولاً تربزرگالکترود فعال؛ واحدهاي حرکتی 

عضله قرار دارند و فاصلۀ واحد حرکتی و الکترود کم است؛ 

هاي حسی و ایجاد ایمپالس اعصاب آوران یرندهگ. فعالیت 3

ا در طی استفاده از تحریک پوستی، که این ایمپالس ه

رسد در تحقیق یم نظربه. )35(شوند یمالکتریکی تقویت 

حاضر نیز تحریک الکتریکی با ایجاد دپلاریزاسیون در تنۀ 
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 اعصاب قطور و افزایش سرعت هدایت عصب حرکتی موجب

افزایش تحریک تارهاي عضلانی و افزایش پتانسیل عمل 

عصبی عضلانی و در نتیجه افزایش بیشتر قدرت شده است. 

 تواند تغییرات مثبتی دریماز طرفی تمرینات قدرتی 

پیوستگاه عصبی عضلانی ایجاد کند و در نتیجه موجب 

هاي پیوستگاه عصبی عضلانی يسازگاربهبود عملکرد شود. 

هاي عصبی ناشی از تحریک يسازگاردر  که نقش مهمی

عصبی و تمرینات قدرتی دارند، شامل تغییراتی در تعداد 

ها، استیل کولین، استیل کولین استراز، یون کلسیم یکولوز

. تمرینات قدرتی به )36(هاي عصبی است رسانیامپو سایر 

سیناپسی، تعداد افزایش انشعاب ترمینال عصب پیش

سیناپسی منجر هاي پسیرندهگها و تعداد بیشتر یکولوز

. بنابراین، این نوع مداخله براي بهبود عملکرد )37( شودیم

 .بدنی بسیار مهم است

ی پس بزاق BDNFدیگر یافتۀ پژوهش نشان داد میزان 

همراه با  یقدرت یناتتمری و قدرت یناتهفته تمر شش از

EMS  افزایش غیرمعناداري داشت، هرچند این میزان در

بیشتر بود که این  EMSگروه تمرین مقاومتی همراه با 

ی دارد همخوان )2010و همکاران ( یاکوریافته با نتایج 

با این فرض که  یزن) 2010(و همکاران  . گوکینت)38(

 یرتأثBDNF  پاسخ حاد يرو تواندیم یتمرینات مقاومت

حاد و  یاثر یک جلسه تمرین مقاومت یبگذارد، به بررس

بر  یتمرین مقاومت ياهفته 13 ةاثر یک دور ینهمچن

در  ییريتغ یچه و پرداختند BDNF یغلظت سرم

و  دهمشاهده نکر یهر دو گروه تمرین در  BDNFسطوح

 BDNF یگزارش کردند که این تمرینات در غلظت سرم

در این  BDNF. از دلایل عدم تغییر )15( ندارد تأثیر

 دورةکوتاه بودن  یزبودن شدت و ن ینپایتوان به یمپژوهش 

حجم کم نمونه و همچنین عدم کنترل تغذیه و  ،تمرینات

ها اشاره کرد. در همین زمینه نشان یآزمودنوضعیت روانی 

به گردش خون  BDNF يسنتز و رهاسازداده شده است 

 شدت، وابسته به يدر یک الگو ینمحرك جسما یجۀدر نت

 تريهرچه شدت محرك قو کهطوريیابد، بهیافزایش م

. )39( شد خواهد مشاهده BDNFدر  ترييباشد، پاسخ قو

استرس ممکن است  دهد کهیشواهد نشان مهمچنین 

مشتق از مغز در انسان  کیدر فاکتور نوروتروف رییموجب تغ

ایجاد  يکه ورزش براسد می نظربه. بر این اساس )40(شود 

 بهد ، بایو بزاق سرم BDNFهرگونه افزایش در سطوح 

حاضر با  نتایج تحقیقو شدید باشد.  یطولان یکاف ةانداز

 یو کن یلدگلدفو  )1396( یعقوبیو  یالهامنتایج تحقیقات 

همخوانی نادر توجیه این  .)42 ،41(در تضاد است  )2018(

تمرینات و البته محل سنجش  ةبه نوع و شیو توانیم

BDNF  یادشده يهابافت در پژوهش ایبزاق در برابر خون 

یارو و  .دکرهمخوانی اشاره ناعنوان دلیل اساسی این به

سالم را  ةنکرددانشگاهی تمرین مرد 20، )2010(همکاران 

تمرینات مقاومتی سنتی و یا تمرینات  ۀدر یک برنام

در پایان نشان داده بررسی کردند.  گرابرون ةمقاومتی فزایند

د که تمرینات مقاومتی حاد موجب افزایش موقتی ش

BDNF  و اجراي تمرینات منظم  شودمیگردش خون

 ، اما تأثیري بر سطوحکندیمقاومتی این پاسخ را تقویت م

همچنین این پاسخ ارتباطی با  .ندارد BDNFاستراحتی 

. )16( ندارد عضلانی يگراگرا یا دروننوع انقباضات برون

 ینده،فزا یمقاومت ینکه شرکت منظم در تمر رسدینظر مبه

 یحاد مقاومت یتبه فعالخون  گردشBDNF  در واقع پاسخ

 BDNFیشتر ب یجذب بافت که ناشی از دهدیم یشرا افزا

 برداشتی، ورزش یتاز فعال پس یرندهبه گ و یا اتصال آن

 تأثیرات یگراز سوي داست.  در گردش BDNFبیشتر 

 در BDNFیش موقتی وابسته با افزا یو عصب یکیمتابول

اند گزارش کرده هاپژوهش. یستگردش، کامل روشن ن

BDNF عبور  ی مغزيسد خون در هر دو جهت از تواندیم

قادر است  یدشدهتول محیطیِ BDNF یجهکه در نت کند

از  ناشی و ترشح )16( آن شود یِعصبتأثیرات موجب 
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 اتوکراین /ینطور پاراکراممکن است به ینانقباض آن همچن

 ی محیطیهاي حرکترونوو احتمالاً بر ن یبر عضلات اسکلت

 یتمعوامل متعددي از جمله ر. از طرفی، )43( اثر بگذارد یزن

غلظت ی، جسمان یسطح آمادگ، و وزن یهتغذ ي،روزشبانه

دهد یقرار م تحت تأثیررا در خون و بزاق  ینپروتئ ینا

ی سطح آمادگ یرتأث ینۀدر زم تحقیقات ینکهبا ا .)44(

 یطو شرا یمداخلات تجرب با BDNF بر غلظت یجسمان

هاي یآزمودن رسدینظر مه است، اما بهگرفتانجام ن مشابهی

 یفیضع عروقی -یقلب یو افرادي که آمادگ نکردهتمرین

را نسبت به  محیطی BDNF ي ازدارند، درصد بالاتر

ها مشاهده که این )38(کرده دارند ینورزشکاران و افراد تمر

جذب  ینهمچن و BDNF و مؤثرتر یشترب برداشت تواندیم

نشان دهد؛ از سوي  ین کردهافراد تمر دربالاتر آن را  یبافت

 20تا  10منظم،  یبدن یناتتمر در پی حجم پلاسما یگرد

 غلظت کمتر ینبنابرا یابد،یمیش درصد افزا

BDNF حجم خون  ییراتاز تغ یصرفاً ناش تواندیممحیطی

قابل توجه  ییرعدم تغ يبرادیگر  یاحتمال سازوکارک . یباشد

باشد که  ینحاضر ممکن است ا تحقیقبزاق در  BDNFدر 

 موضعیصورت  به آنچه يمواز یشافزابزاق،  BDNF سطح

. )45(را نتواند منعکس کند  افتدیاتفاق م عضلهدر مغز و 

ممکن است به سطح  BDNF گزارش شده است که افزایش

داشته باشد، در تحقیق تلاش بدنی و آمادگی فردي بستگی 

ورزشکارانی که در  BDNF زولادز و همکاران سطح پایۀ

مسابقات مختلف ورزشی (دوومیدانی، پرش ارتفاع و 

ي مسافت طولانی) شرکت داشتند، بالاتر از افراد هادونده

خون   BDNF. در تحقیق دیگري،)46(نکرده بود تمرین

المللی و ملی در مقایسه با افراد ینبي هادوندهپایه در 

ی قدرت نیتمر .)47(داري بالاتر بود معنا طوربه تحركکم

 بود، حاضر تحقیق قوت نقاط از یکیالکتر کیبا تحر همراه

 تواندیمی کیالکتر کیبا تحر این نوع تمرین همراه چراکه

 يهابرنامه به نسبت متفاوتی هاييسازگارو  هاپاسخ

 در نیز هایییتمحدود .باشد داشته همراهدیگر به تمرینی

عدم  به توانیماز جمله  که داشت وجود حاضر تحقیق

یري عوامل آمادگی بدنی و ذهنی مؤثر بر عملکرد گاندازه

یري این عوامل گاندازهتیراندازان با کمان اشاره کرد، 

تواند در تبیین و تفسیر بهتر نتایج در تیراندازان با کمان یم

 پیشنهادي براي پژوهشی ضعف نقطه کمک کند. این

 در هاشاخص این یريگاندازه منظوربه مطالعات آینده

 .ان با کمان استتیرانداز

 
 گیري یجهنت

رسد ترکیب یم نظربههاي تحقیق، با توجه به یافته

تمرینات قدرتی با تحریک الکتریکی نسبت به تمرینات 

تواند در افزایش قدرت عضلات یمیی تنهابهقدرتی 

 BDNFتیراندازان با کمان نخبه مؤثر باشد، اما بر تغییرات 

شود تیراندازان با کمان یماد بزاق اثر ندارد. بنابراین پیشنه

 از تمرینات قدرتی با تحریک الکتریکی بهره ببرند.

 
 تشکر و قدردانی

نامۀ کارشناسی ارشد یانپااین تحقیق مستخرج از 

واحد  یدانشگاه آزاد اسلامفیزیولوژي ورزشی دانشجوي 

 همۀ از وسیلهي است. بدین(ره) شهرر ینیامام خم ادگاری

ویژه به ،داشتند حاضر همکاري تحقیق انجام در که افرادي

 .شودیم قدردانی و تشکر هاي تحقیق، صمیمانهیآزمودن
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Abstract 
Muscle strength and increased concentration are very important and effective 
components of the success of archers. The aim of this study was to investigate the effect 
of six weeks' strength training with EMS on salivary BDNF and back muscle strength 
on elite archers. In this semi-experimental study, sixteen elite male archers, aged 
between 16 and 18 years, with a body mass index (BMI) of 20-25 kg.m-2, were selected 
based on their availability and willingness to participate. They were then randomly 
divided into two groups: strength training with EMS and strength training with arch 
groups. The EMS group performed strength training (50% to 75% 1RM) with muscle 
electrical stimulation (Maximum output current 180 mA, output frequency 1 to 120 Hz) 
3 days a week for 6 weeks, and the control group performed strength training similar to 
the EMS group. Data was analyzed using a paired and independent t-test at P<0.05. The 
results showed that after 6 weeks, the mean of the back-muscle strength in the strength 
training with the EMS group was significantly higher than the strength training with the 
arch group (p<0.001). Also, the back-muscle strength increased significantly in the 
strength training with EMS and strength training with arch groups compared to the pre-
test (p<0.001), Salivary BDNF levels in elite archers in the strength training group with 
EMS were not significantly different than the strength training with arch group (p= 
0.985). According to the results, it seems that strength training with EMS can increase 
the back-muscle strength of elite archers. 
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Elite archers, EMS, BDNF, Muscle Strength.  
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