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 خلاصه 
لف مثل های مختتحرکي، افراد درگیر بیماریامروزه با توجه به سبببزن زندگي و ته یه ناسبببال  و بي مقدمه:

ضافه وزن مي  سي    شوند. چاقي و ا ضر برر سه  و اثر هدف از پژوهش حا شي  تمرین نوع سه  مقای  تحرین) ورز

یان  بر( مقاومتي  و هوازی عضبببلاني، الكتریكي فا اکتنین   ACTN3 های ژن ب )آنزی  مزدل    ACEو(  3)آل

 .وزن بود اضافه دارای زنان آنژیوتانسین( در

 نفرِ 10 گروه چهار در تصادفي شكل زن دارای اضافه وزن به 40 تعداد تجربي نیمه پژوهش این درروش کار: 

 قرار کنترل( 4 تمرین مقاومتي( 3 تمرین استقامتي( 2 )تحرین الكتریكي عضلاني کل بدن(  EMS تمرین (1

های تمریني به مدت هشت هفته به اجرای تمرینات منتخب مربوط به گروه خود گروه هایآزمودني. گرفتند

 ACTN3 های ن ژنسنجش بیا جهت خوني یساعت پیش و پس از اجرای تمرینات، نمونه 48 پرداختند.

 توکي يتعقیز آزمون و طرفهین واریانس آنالیز همزسته، تي آزمون از استفاده با هاداده. شد آوریجمع  ACEو

 .شد وتحلیلتجزیه 05/0 از کمتر معناداری سطح در

شت هفته مداخله؛ در گروه هوازی، مقاومتي و    : نتایج شان داد که پس از ه و  ACTN3مقادیر  EMSنتایج ن

ACE    کدام از این متهیرها در گروه کنترل اختلاف   که در هیچ  که بود افزایش معناداری پیدا کرد. این درحالي

شد )   شاهده ن شان داد که  (. همچنین نتایج آزمون تحلیل واریانس ین<05/0Pمعناداری م  EMSتمرین طرفه ن

 زنان های پژوهش درر پروتكلدر مقایسببه با دیگ ACEو  ACTN3های باعث تهییرات بیشببتری در بیان ژن

 (.p<0.05وزن مي شود ) اضافه دارای

شان داد انجام هشت هفته مداخله ورزشي      گیری:نتیجه باعث  EMS و مقاومتي هوازی، نتایج تحقیق حاضر ن

 EMSحال انجام تمرین با این .شببوددر زنان دارای اضببافه وزن مي ACE و ACTN3 های افزایش بیان ژن

 .شودوزن مي اضافه دارای زنان در ACEو  ACTN3های بیشتری در بیان ژنباعث تهییرات 

یدی:   مات کل قامتي، تمرین     EMS ،ACTN3 ،ACEتمرین  کل فه وزن، تمرین اسبببت ، اضبببا

 مقاومتي
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 مقدمه

 حرکي،تامروزه با توجه به سزن زندگي و ته یه ناسال  و بي

های مختلف و چاقي افزایش پیداکرده است. وع بیماریشی

نمایان  حد چربي در بدن از چاقي وضعیتي استكه با تجمع بیش

های ذهني و جسمي شود که تواند باعث بیماریشود که ميمي

شود های سندروم متابولیكي شناخته مياغلب با عنوان بیماری

باید از (. با توجه به افزایش شیوع چاقي در جهان، 1)

هایي در جهت کاهش وزن و درنتیجه کاهش استراتژی

هایي که باعث (. یكي از روش3،2) ها استفاده کردبیماری

شود و جلوگیری از بروز بیماری و مشكلات جسماني مي

هایي بسیار کمتر از مراجعه به بیمارستان و دکتر و تهیه هزینه

یت بدني است دارو برای درمان به همراه دارد، تمرین و فعال

ملكرد ع تواند راهكاری برای پیشگیری از بیماری باشد.که مي

ه تحت ای است کورزشي، فرایند بسیار پلي ژنتین و پیچیده

زل ها قها عامل محیطي و ژنتیكي است. از مدتتأثیر میلیون

شده است که عملكرد بدني و توانایي ورزشي ارتزاط مشخص

هایي برای تعیین مروزه روشا زیادی با اجزای ژنتیكي دارد.

شده است تا ها فراه های بین آنو یا تفاوت DNAتوالي 

های ژنتیكي و عملكرد ورزشي فرد مشخص ارتزاط بین گونه

های جسماني، مانند قدرت و ذکر است که توانایيشایان .شود

 (.4-7ند )شوتوان و استقامت توسط وراثت ژنتیكي تعیین مي

ها وامع علمي و ورزشي معتقدند که ژنبا توجه به اینكه ج

توانند بر  تهییر عملكرد بدني، فنوتیپ و ظاهر فرد که چاقي مي

و اضافه وزن ه  در این قضیه اهمیت دارند، اثر بگ ارند، 

ترین شده است. بیشها بر ه  انجامتحقیقاتي برای اثرگ اری آن

 ژن ( مربوط به19و18شده )ها انجاممطالعاتي که در بین ژن

ACTN3  ( 3)آلفا اکتنین(Alpha-actinin-3 ) و ژنACE  

 Angiotensin-Converting)آنزی  مزدل آنژیوتانسین( )

Enzymeتوانند بر ترکیب بدن ( است که  این دو ژن، مي

شده و هایي که تاکنون کشفاز بین ژنانسان اثر بگ ارند. 

آلفا )  ACTN3 توان به ارتزاط زیادی با عملكرد دارد، مي

( که 17( اشاره کرد که به ژن سرعت معروف است )3اکتنین 

به بعد موردتوجه فیزیولوژیست ها قرارگرفته  1992از سال 

( ین پروتئین سارکومرین ACTN3) 3آلفا اکتنین است.

شود که کدگ اری مي  ACTN3است که در انسان توسط ژن

 تاین پروتئین نوعي اکتین است که به مقدار زیادی در باف

است.  Z و جزءِ ساختاری مه  صفحه شودعضلاني بیان مي

ین با های اکتعملكرد این پروتئین، شامل اتصال سریع رشته

و تصور  است IIانقزاض سریع در تارهای عضلاني اسكلتي نوع

ی اسكلتي در عضله  ACTN3شود که بیان پروتئین مي

د درتمنهای قگلیكولیتین عامل مؤثری برای تولید انقزاض

به علت وجود پلي مورفیس  تن  ACTN3است. ژن 

( توجه زیادی را به R577X) (rs1815739) نوکلئوتیدی

ترین ژن دیگری که گسترده (.17و1خود جلب کرده است )

 شده، ژن ژن موردمطالعه در ورزش و عملكرد بدني شناخته

ACE که در عضله اسكلتي  یا آنزی  مزدل آنژیوتانسین است

که این آنزی  ین پپتیدیل دی پپتیدهیدرولاز شود بیان مي

 Iاست و دو اسیدآمینه انتهای کربوکسیلي را از آنژیوتانسین 

کند را تولید مي IIدر ین دکاپپتید جدا کرده و آنژیوتانسین 

کند و باعث و درنتیجه هموستاز گردش خون را تنظی  مي

که باعث کنترل  شودانقزاض عروق و تولید آلدوسترون مي

  شود. این آنزیشارخون و تعادل مایعات و الكترولیت ها ميف

. این ژن کندآنژیوتانسین ایفا مي-نقش مهمي در سیست  رنین

در رشد و عملكرد آدیپوسیت ها دخالت دارد و آنژیوتانسین 

II (6و17) کندنیز از تمایز آدیپوسیت ها جلوگیری مي . 

عالیت نتین و فژی  توجه به مطالعاتي که پژوهشگران درزمینه

امروزه  شده،ها مشخصبدني داشتند، تأثیر تمرین بر بیان ژن

های مختلف تمریني وجود دارد که  افراد با توجه به روش

ین یكي از ا ها استفاده کنند.توانند از آنهدفي که دارند، مي

هایي که به انواع ورزشها، تمرین هوازی است که روش

شود دقیقه( انجام مي 3)بیش از مدت طور مستمر و طولانيبه

اومتي، تمرین مق. شودتمرینات هوازی یا زیر بیشینه گفته مي

هر شكلي از تمرین است که عضلات اسكلتي را وادار به 

کند. در این تمرینات، از ین مقاومت منقزض شدن مي

و  شودها استفاده ميخارجي )مانند وزنه( برای ایجاد انقزاض

قدرت، ، ی عضلانيافزایش توده به ها منجرآن انقزاض

http://drluxe.ir/%da%af%db%8c%d8%a7%d9%87%d8%a7%d9%86%db%8c-%da%a9%d9%87-%d8%a8%d8%a7%d8%b9%d8%ab-%d8%aa%d8%ad%d8%b1%db%8c%da%a9-%d8%b1%d8%b4%d8%af-%d8%b9%d8%b6%d9%84%d8%a7%d8%aa-%d9%85%db%8c%e2%80%8c%d8%b4%d9%88/
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تمرین مقاومتي که یكي از د. شوناستقامت، و استحكام مي

ویژه های عضله اسكلتي بهترین ابزارهای افزایش پروتئینمه 

تواند سزب افزایش های سارکومری است که ميپروتئین

یكي دیگر از  (.1) های سرعتي و قدرتي عضله گرددویژگي

خود جلب  های تمریني که اخیراً توجه بسیاری را بهروش

 WB-EMS (Whole Body- electro-muscleکرده، 

stimulation)  )تحرین الكتریكي عضلاني کل بدن(

ای شامل ین کنترل پنل و جلیقه  WB-EMSاست.

باشد که دارای الكترودهایي است که در زمان مخصوص مي

پوشاند و روی گروه عضلاني بزرگ را مي به تن کردن آن،

 10-8تحرین الكتریكي در سرتاسر بدن، تواند با فرستادن مي

زمان درگیر کند و ین زنجیره گروه عضلاني بزرگ را ه 

زمان با انجام حرکات ورزشي، رخ دهد جنزشي معین ه 

تحرین الكتریكي عضلاني کل بدن ازنظر  (.16و20)

فیزیوتراپي و ارتوپدی روشي مناسب است که نتایج خوبي در 

 ازگاری عصزي عضلاني،ترکیب بدن، بهزود قدرت با س

هماهنگي بین عضلاني و اندازه عضلات و افزایش مصرف 

هایي مربوط به اثر تاکنون پژوهش (.16دهد )انرژی ارائه مي

شده است. شده و نتایج متفاوتي گزارشتمرین بر بیان ژن انجام

ملین و همكاران  بر موضوع تمرین عضلاني و ارتزاط آن با 

بر بهزود قدرت   ACE و   ACTN3پلي مورفیس  ژن 

گروه تقسی  کردند  4نفر را به  80انفجاری پژوهش کردند و 

 -ریناکسنت-)کانسترین و به هر گروه ین نوع تمرین دادند

آن  ایزومترین(. نتایج حاکي  از -ترین و اکسنتریننکانس

شده تأثیری بر تمرین عضلاني و بهزود های انتخاببود که ژن

 کننده در مورد نوعری با نقش تعیینمتهیرهای قدرت انفجا

ه اثر هشت هفتترتیزیان و همكاران   (.18) تمرین عضلاني دارد

تمرین ورزشي شدت متوسط بر بیان ژني آنزی  مزدل 

در مردان میانسال  را  2آنژیوتانسین و فعالیت آنژیوتانسین 

گروه تمرین و کنترل  2آزمودني را در  20 .بررسي کردند

هفته تمرین هوازی با شدت متوسط  8ند که بندی کرددسته

درصد حداکثر ضربان قلب( انجام  65-60دقیقه با شدت  45)

گیری خوني نشان داده شد که فعالیت نتایج با نمونه. دادند

 های ژنيورزشي با شدت متوسط باعث کاهش سطح شاخص

شود و و خوني مؤثر در ایجاد فشارخون در مردان میانسال مي

در   (.3دهد )تحرکي، این روند را افزایش ميک که درحالي

مطالعه موسوی و همكاران نمیرخ ژنتیكي پلي مورفیس  

rs4646994  ژنACE  در مردان نخزه ورزشكار و غیر

 آوری نمونه بزاقورزشكار موردبررسي قرار گرفت و با جمع

  للبرداران نخزه ایراني و آهر دو گروه، ارتزاط مثزتي بین وزنه

D ژنACE عنوان یكي از وجود دارد که احتمالاً آن را به

ن برداراعوامل ژنتیكي مؤثر در ایجاد فنوتیپ قدرت وزنه

یعقوبي و همكاران در بررسي  (13ایراني متمایز کرده است.)

با چاقي در جمعیت  ACEژن  I/Dارتزاط بین پلي مورفیس  

وده نفر از اردبیل را با توجه به شاخص ت 172استان اردبیل،

با  تقسی  شدند. BMI>-30و  BMI<30گروه  2به  بدني

توجه به اینكه آنزی  مزدل آنژیوتانسین عامل مؤثر در متابولین 

 های آدیپوسیتبافت چربي است و در رشد و عملكرد سلول

در این  DDدرگیر است به این نتیجه دست یافتند که ژنوتیپ 

در . (14د)تواند با چاقي جمعیت اردبیل مرتزط باشژن مي

پژوهشي دیگر گائیني و همكاران تهییرات بیان ژن آلفا اکتینین 

و ترکیب تار عضله بازکننده دراز انگشتان پا در پاسخ به  3

های صحرایي هشت هفته تمرین مقاومتي فزاینده موش

موش  45اسپراگ را موردبررسي قراردادند. به این منظور 

 بندیش تقسی کنترل و آزمای-گروه تمرین 3صحرایي به 

 .ها اعمال شدشدند و تمرینات مقاومتي فزاینده روی موش

ای هعلیرغ  تأثیر تمرین مقاومتي برافزایش پروتئین

سارکومری، نتبایج ایبن پبژوهش نبشان داد تمبرین مقاومتي 

تأثیری بر مقادیر آلفا اکتینین سه ندارد. گرچه آلفا اکتینین ها 

رو در سارکومر دارند، اما نقش مهمي در تولید و گسترش نی

(. 12داری نشان ندادند )در پاسخ به تمرین مقاومتي تهییر معني

را بر فاکتور های بدني  EMSای از پژوهشگران، اثر عده

یا تحرین الكتریكي عضلاني  WB-EMSبررسي کردند. 

های اخیر محزوبیت زیادی کل بدن روشي است که در سال

زه ي است برای افرادی که انگیپیداکرده و روش تمریني مناسز

یا زمان کافي برای تمرین ندارد و یا افرادی که قادر به انجام 
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ای مربوط به بلیا و همكاران در مطالعه ورزش معمولي نیستند.

WB-EMS  به همراه محدودیت کالری بر تأثیر در سندروم

تحرک میانسال آزمودني ک  21متابولیكي فعالیت داشتند که 

تقسی  شدند و  WB-EMS همراه به رژی  –رژی   گروه 2به 

با توجه به  نتایج تحقیق؛  انجام دادند، EMSهفته تمرین  26

در گروه رژی  به همراه تمرین، کاهش بیشتر انسولین و تری 

، فشارخون سیستولي و حساسیت TG/HDLگلیسرید، نسزت 

ه و توجهي داشتبه انسولین و پروفایل لیپیدی کاهش قابل

در هر دو گروه بهزودیافته است  HOMA-IRین ناشتا و انسول

 (.15شده است )ولي در گروه تمرین بهزود بیشتری گزارش

-WB پژوهشي دیگر با عنوان اثر حاد ین جلسه تمرین 

EMS ،برافزایش قدرت، استقامتproNGF   عضلاني در

شده بیماران اولیه پارکینسون توسط فیوریلي و همكاران انجام

سال که سابقه تمریني  80-50سن  آزمودني با 10است. 

را به همراه پروتكل  WB-EMSنداشتند ین جلسه تمرین 

های مربوط به قدرت و استقامت و تمریني انجام دادند و تست

انعطاف و چابكي انجام شد. بعد از چهار هفته ین جلسه 

-WBتمریني دیگر را با انجام پروتكل تمریني ولي بدون 

EMS ها و نمونه خوني  دوباره گرفته شد. ند و تستانجام داد

دهنده  آن است که بعد از ین جلسه تحرین نتایج نشان

توجهي الكتریكي عضلاني، قدرت اندام فوقاني افزایش قابل

داشته است و در تست سودا پاپ تفاوت زیادی بین با و بدون 

توجهي در مشاهده شد و نتایج قابل WB-EMS تمرین 

کدام از دو گروه رخ نداده است. در گروه هیچاستقامت در 

WB-EMS سطوح سرمي ،proNGF  بیشتر  دقیقه، 60پس از

با توجه به اینكه  (.16بوده است ) WB-EMSاز جلسه بدون 

ها، نتایج ضدونقیض در در اثرگ اری تمرین بر بیان ژن

ی هاهای ذکرشده وجود دارد و به علت اینكه  بیان ژنپژوهش

ACE  وACTN3  با توجه به اینكه در عضلات اسكلتي بیان

 توانند باعث افزایش یا کاهشکه ميشوند و با توجه به اینمي

شوند، که درنتیجه در استقامت، قدرت  و یا سرعت فرد مي

ها مؤثر است، و همچنین به علت کمتر کار ترکیب بدني آن

بر  EMSها و مزه  بودن اثرات بر بیان ژن  EMS اثرشدن 

به  حال پژوهشي راجعکه تابهکتور های مختلف بدني و اینفا

و مقایسه اثر تمرین  ACEو   ACTN3بر بیان ژن EMSاثر 

ه ها صورت نگرفتنیز بر بیان این ژن EMSهوازی و مقاومتي و 

 کند که اثر تمریناست، ضرورت و اهمیت تحقیق ایجاب مي

EMS هوازی و مقاومتي را بر بیان ژن ،ACTN3  وACE  

 زنان دارای اضافه وزن بررسي کنی .

 کارروش 

با طرح  از نوع مطالعات نیمه تجربي وپژوهش حاضر 

آزمون بود که با سه گروه تجربي و ین آزمون و پسپیش

گروه کنترل انجام شد. جامعه آماری این پژوهش زنان دارای 

اضافه وزن شهر مشهد بودند. پس از اعلام فراخوان، ابتدا افراد 

نام و شناسایي شدند، سپس بر اساس معیارهای لب ثزتداوط

شكل  نفر زن دارای اضافه وزن به 40ورود به پژوهش، تعداد 

نفرِ  10طور تصادفي در چهار گروه شده و بههدفمند انتخاب

EMS قرار گرفتند.  معیارهای ، هوازی، مقاومتي و کنترل

 سال، 30 -50دامنه سني بین ورود به پژوهش عزارت بودند از؛ 

درصد، عدم ابتلا به هر نوع  30-40درصد چربي بدن بین 

، های قلزي، تنفسي، کلیوی و متابولیكي و ... (بیماری )بیماری

عدم مصرف ، عدم مصرف مشروبات الكلي و سیگار

های عدم مشارکت در فعالیتهای غ ایي و دارویي و مكمل

. ژوهشورزشي منظ  در شش ماه منتهي به زمان انجام این پ

ملاک خروج آزمودني از مطالعه شامل؛ عدم شرکت همچنین 

ي های ورزشدر بیش از دو جلسه تمریني، شرکت در فعالیت

های و مزتلا شدن به آسیبغیر از برنامه ورزشي مطالعه حاضر 

برای تصادفي سازی در این . عضلاني و مفصلي خواهد بود

پژوهش، از ابزار دیجیتالي موجود در 

www.randomizer.org  افزارحج  نمونه با استفاده از نرمو 

G*Power (version3.0.1)  .پس از انتخاب محاسزه شد

ها توضیحاتي در مورد ها، در اولین جلسۀ حضور آنآزمودني

کنندگان ارائه شد و پس از مراحل مختلف پژوهش به شرکت

 های مربوطهنامه و تكمیل پرسشنامهتكمیل فرم رضایت

شخصي، آمادگي برای انجام فعالیت بدني، سوابق )اطلاعات 

ه ها توسط پزشن معاینپزشكي(، وضعیت سلامتي آزمودني
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های این پژوهش مطابق با اصول اساسي بیانیه شد. تمام جنزه

، هوازی، EMSهای گروه آزمودني هلسینكي انجام شد.

به مدت  هشت هفته به اجرای مداخلات تمریني مقاومتي 

های گروه کنترل تنها . آزمودنيپرداختندمربوط به خود 

ای شرکت نكردند. تمامي پیگیری شدند و در هیچ مداخله

های ساعت قزل از شروع پروتكل 48متهیرها در دو وهله )

های پژوهش( با ساعت پس از پایان پروتكل 48پژوهش، 

 ها خواستهشرایط و ابزارهای یكسان سنجش شد. از آزمودني

فعالیت بدني خود را در طول دوره مطالعه شد رژی  غ ایي و 

ها در تهییر ندهند.  همچنین دریافت رژی  غ ایي آزمودني

 نامه مربوطه کنترل شد. مدت پژوهش با استفاده از پرسش

به مدت   EMSهای گروه آزمودني :EMSپروتکل تمرین 

از دستگاه اجرای . پرداختند  EMS هشت هفته به تمرینات

WB-EMS کت برزین سلامت ساخت ایران محصول شر

جهت انجام تمرینات استفاده شد. دستگاه شامل ین بخش 

کانال خروجي دارد.  10ی پالس الكتریكي که تولیدکننده

گر جریان پد هدایت 18ی وسیلهتحرین الكتریكي به

قرار دارد، اعمال  1ی مخصوصالكتریكي که در جلیقه

مختلف ازجمله شود. محل قرارگیری پدها روی نواحي مي

ی شكمي، ی گلوتئال، ناحیهجلوی ران، پشت ران، ناحیه

ها و ای، بخش پاییني کمر، پخش بالایي کمر، شانهسینه

گیرند و عضلات بزرگ را تحرین ی بازو قرار ميناحیه

-WBی ی آشنایي با مداخلهها ین جلسهکنند. آزمودنيمي

EMS تمرین  داشتند. این جلسه صرفاً برای آشنایي با

بایوجكت و همچنین تحرین الكتریكي برگزار شد. همچنین 

جریان هر پالس الكتریكي در هر پد  به میزاني بالا رفت شدت

که فرد دیگر قادر به تحمل آن نزوده و از آزمون گیرنده تقاضا 

ی کند که افزایش پالس را قطع کند. این میزان برای هر ناحیه

(.  16شود )از آن استفاده ميبدن ثزت شد تا در تمرین اصلي 

ها مشخصات پالس اعمالي دستگاه برای هرکدام از پروتكل

صورت زیر است: تحرین الكتریكي عضلات با فرکانس به

                                                             
1 Bio-jacket 

هرتز،  60بالا: برای این تحرین پالسي با مشخصات فرکانس 

صورت ممتد اعمال شد. میكروثانیه که به 400موج طول

ثانیه بود و  5/1خود برسد  زماني که پالس به حداکثرمدت

(.   17ثانیه بود ) 75/0زماني که پالس به صفر برسد مدت

تحرین الكتریكي عضلات با فرکانس پایین : برای این 

 400موج هرتز، طول 20تحرین پالسي با مشخصات فرکانس 

 (.18صورت ممتد اعمال شد )میكروثانیه که به

ه ب تمرین هوازی های گروهآزمودني ی:هوازپروتکل تمرین 

ه . هر جلسمدت  هشت هفته به اجرای تمرینات هوازی پرداختند

دقیقه گرم کردن )انجام حرکات کششي  10تمرین هوازی شامل 

دقیقه تمرینات  20تا  15عضلات بزرگ( و سپس به مدت 

درصد ضربان قلب ذخیره بود که از  70تا  50ایروبین با ضربان 

 :شدطریق فرمول کاروونن محاسزه مي

HR هدف    = HR استراحت   HR) ×(درصد شدت تمرین موردنظر )]+ بیشینه   – HR استراحت  
) 

دقیقه شروع و  15درصد و مدت  50جلسات اول تمرین با شدت 

مرور برشدت و مدت تمرین افزوده شد. در پایان هر جلسه به

 (.        4دقیقه به سرد کردن اختصاص یافت ) 10تمرین 

 هوازی رینتم پروتكل. 1جدول

طول تمرین 

 )دقیقه(

15 15 15 15 15 5/16 18 20 

شدت تمرین 

)درصد ضربان 

 قلب  ذخیره(

50 55 60 65 70 70 70 70 

 

 

 اومتيتمرین مق های گروهآزمودني ی:مقاومتپروتکل تمرین 

ر د به مدت هشت هفته به اجرای تمرینات مقاومتي پرداختند.

دقیقه  10ریني گرم کردن و دقیقه برنامه تم 10ابتدای هر جلسه 

ین ریزی شد. پروتكل تمردوره بازیافت در انتهای هر جلسه برنامه

کش از بالا، جلو ران، پشت ران، شامل حرکات پرس سینه، سی 

(. این تمرینات به 4کش بود )جلو بازو دمزل و پشت بازو با سی 

ول ابار انجام شد. در  هفته ای و با رعایت اصل اضافهشكل دایره
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تا  8درصد ین تكرار بیشینه و در سه ست  با  60تمرین با شدت 

دقیقه بین هر ست تمرین.  1تكرار انجام گرفت با استراحت  12

همچنین بین هر دوره کامل و بعد از انجام هر شش حرکت )ین 

دقیقه استراحت در نظر گرفته شد. تمرینات  5تا  3سیكل کامل( 

رار بیشینه شروع و در هفته هشت  درصد ین تك 60در هفته اول با 

(. در پایان هر دو 2درصد ین تكرار بیشینه رسید )جدول  80به 

شد و برنامه مجدداً بر ها محاسزه ميآزمودني 1RMهفته دوباره 

 شد.ریزی ميجدید برنامه 1RMاساس 

1RM =
وزنه مقدار

1.0278 − (0.0278 × وزنه تكرار
 

 برنامه تمرین مقاومتي. 2جدول 

شدت  هفته

تمرین 

(%1RM) 

استراحت  تكرارها هادوره

بین 

 هادوره

استراحت 

بین 

 هاسیكل

    1RM 60% 3 12-8 2-1 اول

 دقیقه

5-3   

 دقیقه

      1RM 65% 3 12-8 2-1 دوم

 دقیقه

5-3   

 دقیقه

    RM 1 70% 3 12-8 2-1 سوم

 دقیقه

5-3   

 دقیقه

    1RM 70% 3 12-8 2-1 چهارم

 دقیقه

5-3   

 قهدقی

     1RM 75% 3 12-8 2-1 پنج 

 دقیقه

5-3   

 دقیقه

     1RM 75% 3 12-8 2-1 شش 

 دقیقه

5-3   

 دقیقه

     1RM 80% 3 12-8 2-1 هفت 

 دقیقه

5-3   

 دقیقه

     1RM 80% 3 12-8 2-1 هشت 

 دقیقه

5-3   

 دقیقه

1RMین تكرار بیشینه : 

با  هاوزن آزمودنيهای آنتروپومتریک: گیریاندازه

 1/0استفاده از ترازوی پزشكي سكا )ساخت کشور آلمان، دقت 

                                                             
2 Bioelectric impedance 

reverse transcriptase 

کیلوگرم( و قد با استفاده از قد سنج سكا )ساخت کشور آلمان، 

گیری و ثزت خواهد شد. نمایه توده متر( اندازهسانتي 5/0دقت 

( و درصد چربي بدن با استفاده از روش بیوالترین BMIبدن )

 .ی شدگیررکیب بدن  اندازهو توسط دستگاه سنجش ت 2امپدانس

در دو  لیتر(گیری خون )پنج میلينمونه :سنجش متغیرهای 

 12ساعت قزل و پس از آخرین جلسه تمرین(، متعاقب  48) مرحله

از سیاهرگ بازویي دست چپ هر آزمودني ساعت ناشتایي شزانه 

یری گآوری شد. انجام نمونهدر وضعیت نشسته و استراحت جمع

های مورد تائید وزارت بهداشت و توسط تكنسین در آزمایشگاه

دیده پرستاران انجام شد. بلافاصله پس آزمایشگاه و نیروهای دوره

های سفید از خون که با و بعد از جدا شدن گلزولگیری از خون

لیص شد و همچنین تخاستفاده از فایكول و سانتریفیوژ انجام مي

RNAهای م کور از طریق  روش ، بیان ژنREALTIME 

PCR .منظور شناسایي به بررسي شدRNAابتدا آن را به کمن ، 
مكمل تن رشته  DNAبه  3(RT)کریپتاز معكوس  آنزی  ترانس

(cDNA)  تزدیل کرده و سپس به کمنPCR شود. تكثیر مي

که عمل رونویسي معكوس انجام شود، ابتدا باید پرایمرها برای این

روش  3. با استفاده از متصل شوند RNAرشته  '3به انتهای 

 توان با استفاده از پرایمرهایپ یر است. ميمختلف این عمل انجام

 RNAهای اتفاقي که به سكانس مكمل خود، در رشته با سكانس

 ی  مكمل نمود. بنابراین باشوند، اقدام به تهیه رشتهمتصل مي

توان مورداستفاده را مي RNA،  هر نوع 4روش پرایمرهای اتفاقي

توان برای استفاده، بر. ميریزوزومي و پیام RNAرارداد، مانند ق

دارای رشته پلي  '3ها در انتهای که اغلب آن mRNAفقط از 

استفاده کرد.  oligo(dT)هستند، از پرایمر   (poly   A)  آدنیله

توان با شده باشد، ميهدف شناخته RNAرشته  '3اگر سكانس  

 RNAرای آن سكانس،  تنها از استفاده از پرایمر اختصاصي ب

 PCRموردنظر، رشته مكمل تهیه کرد که درنهایت محصول 

با (تری به دست خواهد آمد. به دنزال اتصال پرایمر  یكنواخت

موردنظر، امتداد  RNAرشته  '3به انتهای   ) هاهرین از روش

94 random-primed method 
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شود و رشته با کمن آنزی  ترانس کریپتاز معكوس تكمیل مي

cDNA ود. ما از رندم هگزامر برای سنتز شتهیه ميcDNA 

استفاده کردی .  Real Time PCRاستفاده نموده و از آن برای 

 RevertAid™ H Minus Firstاز کیت  cDNAبرای سنتز 

Strand cDNA Synthesis Kit  )که ین 5)شرکت فرمنتاز  ،

دارد،  RNAاز  cDNAمكمل اول  سیست  کامل برای سنتز رشته

کیلوباز  13تا طول  cDNAاین کیت برای سنتز استفاده شد. 

و  oligo(dT)مناسب است. این کیت دارای هر دو نوع پرایمر 

 ژن نوکلئوتیدی توالي آوردن دست به از بعد  رندم هگزامر است.

 همكارانش و بالدوس توسط شدهانجام یمطالعه از موردنظر،

 بررسي و رپرایمرها بودن اختصاصي تعیین منظوربه و شد استفاده

 افزاررمن ژنتیكي از شدهثزت هایتوالي با پرایمرها توالي همولوژی

BLAST اینترنتي سایت در  NCBI (.3)جدول گردید استفاده 

 توالي پرایمرها  .3جدول 

 نام ژن نوع توالي پرایمرها 

-CTG TTG CCT GTG GTA AGT GGG-5 

3 
ACTN رفت

3 

TGG TCA CAG TAT GCA GGA -5 

3-GGG 
رگشب

 ت

-50

3-TGGAGAGCACTCCCATCCTTTCT 
  ACE رفت

5 –

GACGTGGCCATCACATTCGTCAGA

3-T 

برگش

 ت

 مبدل آنزیم ACE: ژن اکتنین، آلفا :ACTN3 ژن

 آنژیوتانسین

 ودنب نرمال بررسي از پس :هاوتحلیل دادهروش تجزیه

 يبررس برای وین،-شاپیرو آزمون استفاده از با هاداده توزیع

 منظوربه و همزسته تي آماری روش از گروهيدرون تفاوت

 رفهطین واریانس تحلیل آماری روش از گروهي بین یمقایسه

. شد تفادهاس هااختلاف تعیین برای توکي تعقیزي آزمون و( آنووا)

 سطح و استفاده 22 نسخه SPSS افزارنرم از هاداده تفسیر برای

 .شد گرفته رنظ در P≤05/0 هامحاسزه انجام برای معناداری

 نتایج

                                                             
95 K1632 fermentas company 

ها های فردی آزمودنينتایج آزمون آماری مربوط به ویژگي

شده است. ارائه 4در شروع پژوهش به تفكین گروه در جدول 

دهد در ابتدای مطالعه، بین مقادیر سن، قد، وزن این نتایج نشان مي

ی بدن در چهار گروه، اختلاف آماری معناداری ی تودهو نمایه

ها ازنظر این ی همگني گروهدهندهنشانکه این وجود نداشت، 

  های قزل از شروع مداخلات بود.ویژگي

ها چهار گروه در ابتدای های فردی آزمودنيویژگي . 4جدول 

 انحراف استاندارد(±پژوهش )میانگین
بین   P گروه متهیر

گروهي 

 آزمونپیش

 هوازی

 نفر( 10)

 مقاومتي

 نفر( 10)

EMS 
 نفر( 10)

 کنترل

 نفر( 10)

 سن

 )سال(

71/9±00/37 

 

29/2±39/39 31/2±60/40 21/5±09/39 424/0 

 قد

 ر(مت)سانتي

89/2±80/160 16/2±77/158 76/2±90/156 95/3±63/158 062/0 

 وزن

 )کیلوگرم(

9/3±64/71 96/2±81/69 68/3±12/69 5/4±42/70 502/0 

نمایه توده 

 بدن

)کیلوگرم 

 بر مترمربع(

87/1±73/27 43/1±71/27 71/1±09/28 39/1±98/27 943/0 

 

( نشان داد که پس از هشت 5نتایج آزمون تي همزسته )جدول

 ACTN3مقادیر  EMSهفته مداخله؛ در گروه هوازی، مقاومتي و 

که در  که بودافزایش معناداری پیدا کرد. این درحالي ACEو 

هده اکدام از این متهیرها در گروه کنترل اختلاف معناداری مشهیچ

( 5طرفه )جدول(. نتایج آزمون تحلیل واریانس ین<05/0Pنشد )

نشان داد که بین تأثیر مداخلات مختلف، اختلاف معناداری در 

همچنین نتایج  (.≥05/0P) وجود دارد ACEو  ACTN3مقادیر 

های بین گروهي ( مربوط به تفاوت6آزمون تعقیزي توکي )جدول

اختلاف معناداری بین  ACTN3نشان داد که بین تهییرات مقادیر 

با مقاومتي و  هوازی  EMSبا هوازی،   EMSبا کنترل،  EMSگروه 

اختلاف معناداری  ACEبا مقاومتي وجود دارد. همچنین در مقادیر 

با کنترل،  EMSبین گروه  هوازی با کنترل، مقاومتي با کنترل، 

EMS  با هوازی وEMS  .با مقاومتي وجود دارد 
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 انحراف استاندارد(±)میانگینگروهي و بین گروهي متهیرهای پژوهش در چهار گروه ی درونمقایسه. 5جدول

 هاگروه متهیر

 

 يگروه نیب P گروهيدرون P آزمونپس آزمونپیش

ACTN3 001/0* 68/1±34/0 1 هوازی>  
 <001/0* 82/2±57/0 1 مقاومتي <001/0†

EMS 1 36/1±21/4 *001/0> 

 1 1±08/0 1 کنترل

ACE  001/0† <001/0* 49/2±54/0 1 هوازی> 

 <001/0* 93/2±63/0 1 مقاومتي

EMS 1 76/0±59/3 *001/0> 

 116/0 09/1±17/0 1 کنترل
 تفاوت آماری معنادار بین گروهي†گروهي، تفاوت آماری معنادار درون*

 آنژیوتانسین مزدل آنزی  ACE: ژن اکتنین، آلفا :ACTN3 ژن

 های بین گروهي در متهیرهای موردمطالعهتایج آزمون تعقیزي توکي مربوط به تفاوتن. 6جدول

 هاگروه متهیر

 هوازی

 با

 کنترل

 مقاومتي

 با

 کنترل

EMS 
 با

 کنترل

 هوازی

 با

 مقاومتي

EMS 
 با

 هوازی

EMS 
 با

 مقاومتي

ACTN3 184/0 78/0 *001/0> 021/0 *001/0> *001/0> 

ACE *001/0> *001/0> *001/0> 532/0 *001/0>  *01/0 

 با استفاده از آزمون تعقیزي توکي 05/0*وجود اختلاف معنادار در سطح 

 آنژیوتانسین مزدل آنزی  ACE: ژن اکتنین، آلفا :ACTN3 ژن
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 بحث

 نتایج تحقیق حاضر نشان داد انجام هشت هفته مداخله ورزشي

 ACTN3 های باعث افزایش بیان ژن EMS و مقاومتي هوازی،

 تأثیر همچنین بین .شوددر زنان دارای اضافه وزن مي ACE و

 زنان در ACTN3 ژن بیان بر EMS و مقاومتي استقامتي، تمرین

 بین دارمعني تفاوت این. دارد وجود تفاوت وزن اضافه دارای

 تمرین و مقاومتي تمرین استقامتي، تمرین گروه با کنترل گروه

EMS ژن بیان و شد مشاهده ACTN3 در ور معنادارطبه 

 همچنین. ستا یافتهافزایش کنترل گروه به نسزت تمرین هایگروه

 فاوتت مقاومتي تمرین و استقامتي تمرین گروه و EMS گروه بین

 گروه در معنادار طوربه ACTN3 ژن بیان و دارد وجود معنادار

 رینتم گروه دو بین اما است یافته معنادار افزایش EMS تمرین

نین همچ . باشدنمي معنادار تفاوت مقاومتي مرینت و استقامتي

 بیان بر EMS و مقاومتي استقامتي، تمرین تأثیر نتایج نشان داد بین

 این. دارد وجود تفاوت وزن اضافه دارای زنان در ACE ژن

 تمرین تي،استقام تمرین گروه با کنترل گروه بین دارمعني تفاوت

طور به ACE ژن بیان و شد مشاهده EMS تمرین و مقاومتي

 یافتهافزایش کنترل گروه به نسزت تمرین هایگروه در معنادار

 نتمری و استقامتي تمرین گروه و EMS گروه بین همچنین. است

 معنادار طوربه ACE ژن بیان و دارد وجود معنادار تفاوت مقاومتي

 روهگ دو بین اما است یافته معنادار افزایش  EMS تمرین گروه در

 .اشدبنمي معنادار تفاوت مقاومتي تمرین و ستقامتيا تمرین

 هک اندشدهمشخص کاندید هایژن از کمي طورکلي تعدادبه 

. ستنده مه  مقاومتي تمرین به عضلاني هایفنوتیپ پاسخ برای

 زدلم آنزی  است، ظاهرشده کاندید عنوانبه که هایيژن از یكي

 2 آنژیوتانسین به ار 1 آنژیوتانسین که است(  ACE)آنژیوتانسین

 مورفیس  پلي ین که است شدهمشخص. کندمي تزدیل

 تفعالی در تهییرات از نیمي مسئول ژن این در(  I/D)ح ف/درج

 آنزی  فعالیت(  D)آلل حامل که باکساني است، ACE آنزی 

ACE آلل برای ها هموزیگوت. دارند بالاتری (I )طوربه 

( ID) ها هتروزیگوت به نسزت کمتری ACE فعالیت توجهيقابل

 به نسزت کمتری ACE فعالیت ها هتروزیگوت و دارند

 با 2 آنژیوتانسین. دارندD (DD ) آلل برای ها هموزیگوت

 صاف لاتعض هایپرتروفي و باراضافه از ناشي قلزي هایپرتروفي

 ACE هایمهارکننده که است شدهداده نشان. است مرتزط

 که کنند،مي مهار رفشاتحت عضلات در را هایپرتروفي

 اسكلتي عضلات هایپرتروفي در 2 آنژیوتانسین نقش دهندهنشان

 نسینآنژیوتا گیرنده کردن مسدود که دریافت  براید من. است

2 AT1، رعادیغی تمرینات از ناشي قدرت افزایش و هایپرتروفي 

 رد مفیدی اطلاعات و کندمي تضعیف اسپراگ هایموش در را

 در ACE ویژهبه و( RAS) آنژیوتانسین-نینر سیست  نقش مورد

 مطالعاتي(. 54)کرد ارائه باراضافه از ناشي عضلاني هایپرتروفي

 قدرت و توده هایفنوتیپ با ACE ژنوتیپ ارتزاط بررسي به که

 اشتهد همراه به را متناقضي نتایج پردازند،مي اسكلتي عضلات

 قدرت و D لآل بین مثزت ارتزاط ین همكاران و ویلیامز. است

 و  اجیاکالی و همكاران و  فولند. کردند گزارش را پایه عضلاني

 د،دهنمي نشان را مقاومتي تمرین×  ژن کنشبره  دو هر همكاران

 ناشي قدرت افزایشD (DD + ID ) آلل هایحامل کهطوریبه

 مقابل، رد. داشتند ژنوتیپ دیگر با مقایسه در مقاومتي تمرین از

 پاسخ و ACE ژنوتیپ بین ارتزاطي نتوانستند ارانهمك و  ویلیامز

  پساتلو مشابه، طوربه. دهند نشان مقاومتي تمرین به عضلاني قدرت

 D آلل بین رابطه از حمایت در همكاران و  تومیس و همكاران و

 مطالعات .هستند ناکام مقاومتي تمرین با عضلاني قدرت انطزاق و

 به عضلاني اندازه پاسخ و ACE ژنوتیپ بین ارتزاط که اندکي

 لاتعض در را ارتزاطي هیچ اند،کرده بررسي را مقاومتي تمرین

 اندام در را ارتزاط این ایمطالعه هیچ اما اند،نكرده مشاهده بازو

 این طي در( 54.)است نكرده بررسي وزن کنندهتحمل تحتاني

 ژن بیان بر EMS و مقاومتي استقامتي، تمرین تأثیر بین تحقیق

ACE تفاوت این. دارد وجود تفاوت وزن اضافه دارای زنان در 

 مقاومتي مرینت استقامتي، تمرین گروه با کنترل گروه بین دارمعني

 در طور معناداربه ACE ژن بیان و شد مشاهده EMS تمرین و

 همچنین. ستا یافتهافزایش کنترل گروه به نسزت تمرین هایگروه

 فاوتت مقاومتي تمرین و قامتياست تمرین گروه و EMS گروه بین

 تمرین گروه در معنادار طوربه ACE ژن بیان و دارد وجود معنادار
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EMS  ستقامتيا تمرین گروه دو بین اما است یافته معنادار افزایش 

 .باشدنمي معنادار تفاوت مقاومتي تمرین و

 ACTN3 R577X مورفیس  پلي که است شدهداده نشان     

 های هموزیگوت در ACTN3 پروتئین ادند دست از به منجر

XX رد عضلاني عملكرد با رایج مورفیس  پلي این. شودمي 

 ورزشكاران در R آلل هاآن در که است، مرتزط نخزه ورزشكاران

 استقامتي ورزشكاران در بیشتر X آلل و قدرت و سرعت دوی

 ACTN3 ژنوتیپ آیا که کردی  آزمایش ما اینجا، در. بود رایج

 استقامتي ،مقاومتي تمرین به پاسخ و استقامتي و قدرتي لكردعم با

 دارای و ندیده تمرین داوطلب خان  جمعیت ین در EMS و

 هشدمشاهده ارتزاط هرگونه و خیر یا است مرتزط وزن اضافه

 که دادند گزارش قزلي مطالعات(. 55)کردی  ارزیابي راکمي

 درACTN3 (577XX ) تهي آلل هایهموزیگوت

 صتخص بالا شدت با و پرفشار تمرینات در که ارانيورزشك

 ACTN3 577R آلل رسدمي نظر به. شودمي دیده کمتر دارند،

 ادپیشنه همكاران و  یانگ. باشد مفید نیرو حداکثر ایجاد در

 ایبر بیشتری ظرفیت است ممكن ACTN3 پروتئین که کردند

. کند دایجا سریع انقزاض طول در Z خط در نیرو انتقال یا ج ب

 و دارد وجود 2 نوع الیاف در فقط ACTN3 اینكه به توجه با

 تند،هس نیرو تولید و انقزاض سرعت نیرو، به مربوط 2 نوع الیاف

 با اضانقز یا عضلاني قدرت به بیشتر که قدرتي آزمایش ین

 را ریتبزرگ ژنوتیپ اثر است ممكن شودمي مربوط بالاسرعت

 وهشی بودن بدیع و نو به توجه اب دلیل همین به(. 55)دهد نشان

 ینا توسط تمرین فشار و شدت کنترل توانایي و EMS تمریني

 بر تمرین نوع این اثر بررسي دنزال به ما مقاومتي تمرین روش

ACTN3 ما قتحقی نتایج. هستی  عضلاني استقامت و قدرت و 

 بیان بر EMS و مقاومتي استقامتي، تمرین تأثیر بین که داد نشان

 این. دارد وجود تفاوت وزن اضافه دارای زنان در ACTN3 ژن

 تمرین تي،استقام تمرین گروه با کنترل گروه بین دارمعني تفاوت

طور به ACTN3 ژن بیان و شد مشاهده EMS تمرین و مقاومتي

 یافتهافزایش کنترل گروه به نسزت تمرین هایگروه در معنادار

 نتمری و استقامتي ینتمر گروه و EMS گروه بین همچنین. است

 طوربه ACTN3 ژن بیان و دارد وجود معنادار تفاوت مقاومتي

 نبی اما است یافته معنادار افزایش  EMS تمرین گروه در معنادار

 رمعنادا تفاوت مقاومتي تمرین و استقامتي تمرین گروه دو

 .باشدنمي

 بررسي ار استقامتي و قدرتي ورزش به پاسخ که مقطعي مطالعات

 زنان هک دریافتند همكاران و  کلارکسون. هستند محدود کنند،مي

 توجهيقابل پاسخ( ACTN3 XX) 3-اکتینین-α کمزود دارای

 تكرار نی حداکثر گیریاندازه برای قدرتي تمرینات به بیشتری

1RM ))همكاران و  دلمونیكو دیگر، سوی از. دادند نشان 

 ضخامت در کمتری افزایش ACTN3 XX افراد که دریافتند

 حج  یا 1RM قدرت در ژنوتیپي ارتزاط هیچ بدون داشتند، عضله

 اشتندد کمتری اولیه مقادیر که گروهي است، ذکرشایان. عضلاني

 که امروز به تا مطالعات(. 27)دادند نشان بهزودی مطالعه دو هر در

 داریعنيم ارتزاط کردند،مي بررسي ابتدا در را استقامتي عملكرد

. ندادند نشان استقامتي عملكرد و ACTN3 XX ژنوتیپ بین

 بر ACTN3 ژنوتیپ اثر که دارد وجود احتمال این حال،بااین

 تمرین ط،محی در تفاوت با اما باشد داشته وجود استقامتي عملكرد

 .شود پوشانده قومیت/ژنتیكي زمینه و

 ازگاریس و ورزشي عملكرد بر ژنتین شن بدون و واضح تأثیر

 يخوببه که هایيژن از یكي راستا، این در. دارد وجود ورزش با

 اعتمادیقابل طوربه که است ACTN3 اندقرارگرفته موردمطالعه

 تأثیر قدرت و سرعت هایفنوتیپ بر که است داده نشان

 که دهدمي نشان ظهور حال در تحقیقات حال،بااین. گ اردمي

 رزش،و با مرتزط متهیرهای سایر بر است ممكن چندشكلي این

 و ورزش، از پس ریكاوری تمرین، با سازگاری ازجمله

 هیچ ر،حاض حال در. بگ ارد تأثیر نیز ورزش با مرتزط هایآسیب

 خزگانن ورزش در ژنتیكي اطلاعات از استفاده برای دستورالعملي

 10 از بیش ورزشي هایتی  حال،بااین. ندارد وجود مردم عموم و

 به انهمچن و کنندمي استفاده ژنتیكي اطلاعات از که است سال

 هادستورالعمل این توسعه درنتیجه،. دهندمي ادامه کار این

 کامل توسعه برای که است واضح. است مهمي گام دهندهنشان

 حاضر الح در و است نیاز بیشتری تحقیقات به هادستورالعمل این

 زا استفاده وجود،بااین. هستند گمان و حدس اطلاعاتي چنین

 در نتایج و آموزشي نسخه تقویت برای فرصتي ژنتیكي عاتاطلا

 حرینت تمرینات بیندراین . است هاتوانایي تمام با ورزشكاران

 استقامت و قدرت بر بیشتر تأثیرگ اری توجه با عضلاني الكتریكي
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 تواندمي حاضر تحقیق در ACE و ACTN3 بیان و عضلاني

 مرینت در مؤثر عملدستورال و تمریني جدید شیوه ین عنوانبه

, 7)بگیرد  قرار مورداستفاده ورزشكار افراد و جامعه افراد عموم

 هوازی تمرین به نسزت EMS آثار برتری احتمالي دلایل از(. 19

 س مكانی درگیری و جانزه همه اثرگ اری به توان مي مقاومتي و

 هایمحدودیت کرد. از اشاره تمرینات نوع این به مربوط ها

 ندمان عوامل بعضي کامل کنترل عدم به توانمي فوق پژوهش

 شهلي، فشارهای) خارجي فشارزای عوامل یا رواني عوامل

 عدم و آزمودني ها، استراحت و خواب میزان ،...(و اجتماعي

 مودنيآز وراثتي ویژگي های و روزانه ته یه دقیق کنترل امكان

 جانب یگیرنتیجه و نتایج تفسیر در است لازم که کرد اشاره ها

 شود. رعایت احتیاط

 گیرینتیجه

 نتایج تحقیق حاضر نشان داد انجام هشت هفته مداخله ورزشي

 ACTN3 های باعث افزایش بیان ژن EMS و مقاومتي هوازی،

حال انجام تمرین بااین .شوددر زنان دارای اضافه وزن مي ACE و

EMS های باعث تهییرات بیشتری در بیان ژنACTN3  وACE 

 . شودوزن مي اضافه دارای نانز در
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 Abstract 
Introduction and purpose: Nowadays, due to unhealthy lifestyle and diet 

and inactivity, people get involved in various diseases such as obesity, and 

overweight. The purpose of this study was to investigate and compare the 

effect of three types of exercise (muscular electrical stimulation, aerobic and 

resistance) on the expression of ACTN3 (Alpha-actinin-3) and ACE 

(Angiotensin-Converting Enzyme) genes in overweight women. 

Methodology: In this semi-experimental research, 40 overweight women 

were randomly divided into four groups of 10 people: 1) EMS training 
(electro-muscle stimulation), 2) endurance training, 3) resistance training, and 

4) control. The subjects of the training groups performed the selected 

exercises related to their group for eight weeks. A blood sample was collected 

48 hours before and after the training sessions to measure the expression of 

ACTN3 and ACE genes. Data were analyzed using correlated t-test, one-way 

ANOVA, and Tukey's post hoc test at a significance level of p<0.05. 

Findings: The results showed that ACTN3 and ACE values increased 

significantly in the aerobic, resistance, and EMS groups after eight weeks of 

intervention. At the same time, there was no significant difference in any of 

these variables in the control group (P>0.05). Also, the results of one-way 

ANOVA showed that EMS training caused more changes in the expression of 

ACTN3 and ACE genes compared to other research protocols in overweight 
women (p<0.05). 

Conclusion:The results of the present research showed that performing eight 

weeks of aerobic, resistance, and EMS exercise intervention increases the 

expression of ACTN3 and ACE genes in overweight women. However, 

performing EMS training causes more changes in the expression of ACTN3 

and ACE genes in overweight women. 

Key words: EMS, ACTN3, ACE, Resistance training, Endurance training, 

Over weight. 
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