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Abstract  

Aim:  Nerve cell growth factors such as nerve growth factor (NGF) cause neuronal 

plasticity and survival in the brain. The survival of neurons can delay the effects of 

aging  .Improving physical fitness factors can increase the risk of falling down and 

the treatment cost. The purpose of this study was to evaluate the effect of 8 weeks of 

circuit training on serum levels of NGF and physical fitness factors in elderly 

females. Method: This present study was a quasi-experimental research design with 

pre-test and post-test, among 23 elderly women (age: 64.84±3.2 years, weight: 

72.71±7.45 kg and height: 157.09±3.61cm) that were divided into training (n=12) 

and control (n=11) groups. The training group performed selected circuit training, 

including 12 aerobic and resistance exercise for the lower and upper torso and central 

muscles of the body for three sessions per week with an intensity of 40 to 60% of 

1RM for an hour and 8 weeks. Physical fitness factors has been measured and fasting 

blood sampling were taken 48 hours before the after the training protocol. Nerve 

growth factor was assessed by ELISA method. Shapiro-wilk test was used for normal 

data distribution, analysis of variance (ANOVA) 2 × 2 and independent t-test were 

used at a significance level of α <0.05 in data analysis. Result:  Inter-group 

comparison of the results showed that eight weeks of circular training significantly 

increased NGF level (p≥0.001) as well as improved cardiovascular endurance (p = 

0.004), muscle endurance (p≥0.001), performance ( P = 0.009) and physical 

reduction (p = 0.005).. Conclusion: Regular circuit training could improve the 

physical fitness factors and also delay the neurological index in elderly women. 
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Extended abstract  

 

Background: Nowadays, elderly population is risen in the world (1). Aging are related with significant reduction in 

muscle mass, bone density and brain tissue (2), defects in balance, number of falls (3), cardiovascular endurance 

disorder (4), muscular endurance and body composition (5) and lead to decrease in VO2max after the third decade by 

1% per year (6). As a result, it reduces physical fitness. It causes many diseases and costs a lot of money annually to 

treat these diseases (7). Neurotrophic factors expressed in skeletal muscle, including nerve growth factor (NGF) are 

essential for plasticity and viability of neurons as well as muscle fiber stimulation for regeneration in the elderly (11). 

Apoptosis of neurons leads to a decrease in number and size of muscle fibers. As a result, muscle function is impaired, 

which also reduces muscle strength and endurance (10) that increasing NGF can prevent all of this. On the other hand, 

reducing physical fitness in the elderly increases the risk of falling and consequently imposes additional costs. Exercise 

training can delay the side effects of aging and improve physical fitness (28). Then, the purpose of this study was to 

evaluate the effect of 8 weeks of circuit training on serum levels of NGF and physical fitness in elderly females. 

 Method: This study was a semi-experimental research design with pre-test and post-test, among 23 elderly women 

(age: 64.84±3.2 years, weight: 72.71±7.45 kg and height: 157.09±3.61cm) that were divided into training (n=12) and 

control (n=11) groups. The training group performed selected circuit training, including 12 aerobic and resistance 

exercises for the lower and upper extremity and central muscles of body for three sessions per week with an intensity of 

40 to 60% of 1 repetition maximum (1RM) for an hour during 8 weeks. Physical fitness (balance, muscular endurance, 

cardiovascular endurance and body composition) have been measured and fasting blood sampling were taken 48 hours 

before and after the training protocol. Aerobic performance was determined by measuring the time of selected 250-

meter pathway. Stork test was used to measure balance and 2 minutes of jogging was used for muscular endurance and 

body mass index (BMI) was used to measure body composition. NGF was assessed by ELISA method. Shapiro-wilk 

test was used for normality of data distribution, analysis of variance (ANOVA) 2 × 2 and independent t-test were used 

at a significance level of α <0.05 in data analysis. 

Result: The results showed that there was a significant difference between NGF in control and training groups with 

higher level in training group (P≤0.001). Also, in physical fitness indicators, the results showed a significant difference. 

And this difference was significant  in cardiovascular endurance (p=0.004), muscle endurance (p≤0.001), balance 

(p=0.009) and body composition (p=0.005), and improvement was reported in training group (table1). 

Table 1: Subjects Specifications 

 

Variable 

 

training (n=12) control (n=11) Significant level of 

independent T Pre-test Post-test Pre-test Post-test 

Age (year) 65.6±3.30 - 64.5±3.21 - - 

High (cm) 157.4±3.1 - 156.6±4.1 - - 

Weight (kg) 75.8±7.8 75.2±7.9 69.2±5.4 69.4±5.4 - 

NGF (pg/ml   (  44.54±6.28 58.02±5.72 42.06±4.20 41.64±4.40 0.000* 

 

 

 

 

physical 

fitness  

body 

composition 

(kg/m2) 

 

30.55±2.50 

 

30.28±2.50 

 

28.22±2.03 

 

28.27±2.03 

0.005* 

muscle 

endurance 

(number of 

step) 

 

72.25±6.82 

 

 

76.42±7.96 

 

69.55±7.50 

 

69.82±7.85 

 

0.000* 

Balance (s) 13.14±2.78 14.75±3.00 15.65±2.73 15.85±3.12 0.009* 

Aerobic 

performance 

(s) 

 

208.75±12.74 

 

197.25±11.88 

 

199.54±23.95 

 

202.63±24.78 

 

0.004* 

 

Discussion: The results showed that after 8 weeks of circuit training, serum NGF level increased significantly. 

Expression of NGF receptors is controlled by growth hormone (GH) (25). GH has the ability to speed up axon 

regeneration as well as maintain muscles that are damaged by nerve damage. This hormone is released from the 

pituitary gland in response to growth hormone-releasing stimulants from the hypothalamus. GH performs its action 

primarily by stimulating the synthesis of insulin growth factor (IGF-1) from the liver and peripheral tissues. Also, GH 

increases NGF receptors and thus affects the improvement of aging complications (27). Other findings of this study 

https://dx.doi.org/10.22049/jahssp.2022.27654.1439


JAHSSP                                                           http://jahssp.azaruniv.ac.ir/ 

             http://dx.doi.org/10.22049/JAHSSP.2022.27654.1439 

Vakili et al, Journal of Applied Health Studies in Sport Physiology, 2022, 9, 1: 72-82                                        75 

 

                               Copyright ©The authors                                                 Publisher: Azarbaijan Shahid Madani University 

 

 

include increased physical fitness (balance, body composition, aerobic performance and muscular endurance) in elderly 

female who have done 8 weeks of circular training. One of the possible reasons for improving balance is increased 

exercise-induced neural adaptation (32). Exercise training significantly increases oxidative enzymes in mitochondria. 

This increase creates conditions for active tissues to use larger amounts of oxygen and needed substrates (34). Aerobic 

exercises also increase the heart size and diastolic end volume, which increases aerobic performance. Blood volume 

also increases, which ultimately increases oxygen supply to the active muscles, resulting in increased aerobic 

performance and muscular endurance (35). 

Conclusion: This interventional study of circuit training in elderly people showed positive effects on blood function 

and NGF levels. The results of this study showed that circular exercises can improve blood NGF levels, which can 

ultimately delay the side effects of aging and also delay the neurological index in elderly women. By improving 

physical fitness, the elderly can enjoy of life more than before.  
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آمادگی  ( و عوامل NGFای بر سطح سرمی عامل رشد عصبی )هفته تمرینات دایره  8تأثیر 

 جسمانی زنان سالمند 

 3، فاطمه بهار آور2، وحید ساری صراف1*جواد وکیلی

10/02/1401تاریخ پذیرش:                  1400/ 12/ 12تاریخ دریافت:   
    

 چکیده 
سلول  عوامل  هدف:  )رشد  عصبی  رشد  عامل  قبیل  از  عصبی  بقای    NGF)های  و  پذیری  شکل 

مینورون موجب  مغز  در  را  نورون  شود.ها  میبقای  و  ها  بیندازد  تأخیر  به  را  سالمندی  عوارض  تواند 
می  جسمانی  آمادگی  عوامل  بهبود  هزینه  همچنین  نتیجه  در  و  سالمندان  خوردگی  زمین  خطر  تواند 

ای  هفته تمرینات دایره  8تحمیلی برای درمان را کاهش دهد. بنابراین هدف پژوهش حاضر بررسی اثر  

بود.    NGFبر سطوح   سالمند  زنان  آمادگی جسمانی  عوامل  نوع     روش شناسی: و  از  تحقیق  این 

  84/64  ±   2/3زن سالمند )سن    23نیمه تجربی و با طرح پیش آزمون و پس آزمون بود که در آن  

نفر( و   12سانتی متر( در دو گروه تمرین )  09/157  ±  61/3کیلوگرم و قد    71/72  ±  45/7سال، وزن  
حرکت مقاومتی و هوازی برای عضلات    12ای منتخب شامل  رینات دایرهنفر( شرکت و تم   11کنترل )

درصد یک تکرار    60تا    40پایین تنه، بالا تنه و عضلات مرکزی بدن را سه جلسه در هفته با شدت  
در طی   مدت یک ساعت  به  و خون گیری    8بیشینه  آمادگی جسمانی  دادند. عوامل  انجام    48هفته 

جمع  و  ارزیابی  )ناشتا(  پروتکل  از  بعد  و  قبل  شدند.ساعت  الایزا  آوری  روش  به  عصبی  رشد  عامل 
ها و از آزمون آنوا  ها از آزمون شاپیروویلک برای طبیعی بودن توزیع داده گیری شد. در تحلیل داده اندازه 

مقایسه بین گروهی نتایج ها:  یافته استفاده شد.     >05/0pداری  و تی مستقل در سطح معنی  2×2

NGF  (001 /0≥p ) دار سطوح  ای باعث افزایش معنی هشت هفته تمرینات دایره   نشان داد، پژوهش  
قلبی استقامت  بهبود  )-همچنین  ) p=0/ 004عروقی  عضلانی  استقامت   ،)001/0≥p  تعادل  ،  )

(009 /0=p ( بدنی  ترکیب  کاهش  و   )005/0=p)  دایره  گیری: نتیجه   .شودمی منظم  تمرینات  ای 

عوامل  می عصبی  تواند  عوارض  تأخیر  باعث  همچنین  بخشد.  بهبود  را  سالمندان  جسمانی  آمادگی 
 سالمندی شود. 

 ، آمادگی جسمانی، سالمندی. NGFای،تمرینات دایره های کلیدی: واژه
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 مقدمه 
امروزه جمعیت سااالمند جهااان رو بااه افاازایش اساات و سااالمندان بااا 

. سالمندی فرایندی (1) کنندهای بسیاری دست و پنجه نرم میبیماری
ی عضلانی، چگالی تخریب کننده است که با کاهش چشمگیر در توده

، (3)  ، نقص در تعادل، میزان زمین خااوردگی(2)  استخوان و بافت مغز
، قاادرت، اسااتقامت عضاالانی و (4)  عروقی-اختلال در استقامت قلبی

بعد از دهه سااوم  max2VOمرتبط بوده و به کاهش  (5) ترکیب بدنی
نتیجااه باعااث  کااه در (6) شودبه میزان یک درصد در سال منجر می
هااای وابسااته بااه گردد. از بیماریکاهش عوامل آمادگی جسمانی می

 های عصبی اشاااره کااردتوان به آلزایمر، پارکینسون و بیماریسن می
های فیزیولااوژیکی از همچنین سالمندی با تااأثیر باار روی م لفااه .(7)

تنفسی، ترکیب بدن و اسااتقامت عضاالانی -قبیل تعادل، عملکرد قلبی
. سااالانه مبلاا  (4،5)  تواند باعث کاهش عملکاارد سااالمندان شااودمی

شود؛ ها هزینه میزیادی برای درمان زنان سالمند مبتلا به این بیماری
های خاص سالمندی تمرینات وقوع بیماریتوان با انجام حال آنکه می

های فیزیولااوژیکی افااراد . م لفه(7)  را در افراد مسن به تأخیر انداخت
مانند عملکرد قلبی تنفسی، توده عضلانی، توده اسااتخوانی، اسااتقامت 

درصد در هر دهااه از زناادگی در   15تا    10عضلانی و تعادل در حدود  
یابد که این امر نیز منجر بااه کاااهش سال کاهش می  60افراد بالای  

های روزمره و عوامل آمادگی جسمانی فرد شدید توانایی اجرای فعالیت
تواند باعث بهبود سالمند شده و تمرینات قدرتی و تمرین با تردمیل می

عروقاای، اسااتقامت عضاالانی و -. قدرت، استقامت قلبی(8)  آنها گردد
هایی هستند که آمادگی جساامانی افااراد سااالمند را بااه تعادل از مولفه

. افزایش سن با کاهش توده (7)  دهندطور دقیق مورد ارزیابی قرار می
شااود و از عضلانی و قدرت همراه است و باعث ایجاد سااارکوپنی می

طرفی از دست دادن میزان قابل تااوجهی از نااورون و ارتبااا  عصاابی 
عضاالانی در پسااتانداران سااالمند مشاااهده شااده اساات. عواماال 
نوروتروفیک بیان شده در عضله اسکلتی از جمله عامل رشااد عصاابی 

(NGF1  برای زنده ماندن ) سلول عصبی و تحریااک تااار عضاالانی در
. عامل رشد عصاابی در (9)  طی بازسازی در سالمندان ضروری هستند

به عنوان یک عامل برای رشد و   1986در سال    2ابتدا توسط ریتا لوی
که از اولین عواماال رشااد  (10،11)بقای نورون مورد توجه قرار گرفت 

های عصاابی آپوپتوز سلول  NGF.  (10)  باشدعصبی شناسایی شده می
 (13-11) شااودو باعث بقااای نورونهااا می (11،12) را سرکوب کرده

های عصبی منجر به کاهش تعداد و اندازه تار عضاالانی آپوپتوز سلول
شود که این امر خود نیز شد. در نتیجه عملکرد عضلانی مختل میمی

بااا تمااام  NGFشود کااه  باعث کاهش قدرت و استقامت عضلانی می
و آنژیوژنز بااه  NGFاین عوامل رابطه مستقیم دارد. در سالمندی بیان 

کند که کاهش آن باعااث اخااتلال میزان قابل توجهی کاهش پیدا می
 NGFشااود.کمبوددر رگ زایی و مشااکلاتی در سیسااتم گااوارش می

های عصاابی در سااالمندی باعث بروز اختلال در رشد و بقااای ساالول
 

1 Nerve growth factor 
2 Levi Montalcini R 

هااای فراواناای شود که این امر خود باعث بروز مشکلات و بیماریمی
از جمله تمریناتی که برای افزایش تحرک  .(10) شوددر سالمندی می

ای شااود؛ تمرینااات دایاارهو فعالیت بدنی در دوره سالمندی توصیه می
شااود کااه همزمااان ای به تمریناتی اطلاق میباشد. تمرینات دایرهمی

عروقی را به چالش کشیده و از شدت پایین   -سیستم عضلانی و قلبی
هااای ساانی باشد و لذا امکان اجرای آن برای گااروهتری برخوردار می
شود فرد بتواند در یک باشد. این تمرینات باعث میمختلف فراهم می

 60گروه عضلانی کار کند که ممکن است بیشااتر از   10تا    8جلسه با  
دقیقه طول بکشد. برتری سوخت و سازی این نوع تمرینات این است 
که شامل چند نوبت کم شدت و تکرارهای زیاد در هر گروه عضاالانی 

ها پیوند های استراحتی نسبتا کوتاه تری بین نوبتشود که با تناوبمی
 . (14) خوردمی

و عواماال  NGFتحقیقاتی که در زمینه تأثیر فغالیت ورزشی بر سطوح 
آمادگی جسمانی بوده اثرات متفاوتی را نشان داده، در برخی مطالعات 

و در برخی دیگر عاادم تغییاار در    (15)  افزایش پس از فعالیت ورزشی
. همچنین در تحقیقات انجااام (2،16)  است  گزارش شده  NGFسطوح

شده تمرینات هوازی نسبت به تمرینات مقاومتی با بهبود بیشااتری در 
( تااأثیر 2018)  . نخ زری و همکاران(17)  عامل رشد عصبی همراه بود

را باار   BDNFو    NGFتمرین ترکیبی عمدتا هوازی بر مقادیر سرمی  
بررسی کردند که نتایج حاکی از عدم تغییر   MSروی بیماران مبتلا به  

 . مقدسی و همکاااران(18) بود BDNFو   NGFدار مقادیر سرمی  معنی
هفته تمرینااات قاادرتی باار   8(  نیز در تحقیقی به بررسی تأثیر  2015)

در زنان مبتلا بااه   6غلظت پلاسمایی عامل رشد عصبی و اینترلوکین  
MS  دار سطوح  پرداختند که نتایج حاکی از عدم تغییر معنیNGF  بود 

. از طرفی نتااایج تحقیقااات در مااورد عواماال آمااادگی جساامانی (16)
سالمندان نیز متناقض بود باارای ملااال در تحقیقاای ایااران دوساات و 

( به بررسی تأثیر یوگا و پاایلاتس باار عواماال آمااادگی 1395طاهری )
. آنها اظهار داشتند که تمرینات یوگا (19)  جسمانی سالمندان پرداختند

تواند باعااث بهبااود جلسه در هفته می  3هفته و    8و پیلاتس به مدت  
. (19)  سااال شااود  60عوامل آمادگی جسمانی در افراد سالمند بااالای  

روی را باار ( تااأثیرات یااک برنامااه پیاااده1996پریسیلا و همکاااران )
استقامت در پیاده روی، فعالیت ورزشی، تحرک و کیفیت زندگی افااراد 

 5کردند کااه پیاااده روی  سالمند بررسی کردند. در این تحقیق گزارش
دقیقااه در روز باعااث   30هفتااه و حااداکلر    12روز در هفته و به مدت  

های اسااتقامت، قاادرت و در نتیجااه عواماال آمااادگی بهبااود شاااخص
هفتااه ادامااه   22جسمانی سالمندان شد اما زمانی که این تمرین را تا  

داری در عوامل آمادگی جسمانی سالمندان مشاهده دادند افزایش معنی
در میااان مااداخلات ورزشاای بنابراین با مشاهده تناقضااات  .  (20)  نشد

انجام شده و اینکه مقاومتی و هوازی به طور مجزا مورد بررسی قاارار 
اند اما نتیجه تمرینااات ترکیباای هااوازی و مقاااومتی بااه خااوبی گرفته

ای نیز به عنوان یک روش تمرینی تمرینات دایرهباشد و  مشخص نمی
توانااد باعااث تااأخیر عااوارض عصاابی ترکیبی و کم هزینه احتمالا می

ای بااه ویااژه در خصوص تمرینات دایرهکه  و از آنجایی سالمندی شود
روی سالمندان پژوهشی یافت نشد و علاوه بر این جامعااه سااالمندی 
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 8هدف از این تحقیااق مطالعااه تااأثیر  شود، لذاتر میروز به روز بزرگ
 NGFای باار میاازان عواماال آمااادگی جساامانی و  هفته تمرین دایااره
 سالمندان زن بود.

 

 روش پژوهش 
آزمون بود.  پس -آزمونپژوهش حاضر از نوع نیمه تجربی با طرح پیش 

سال شهر تبریز به عنوان   70تا   60از میان زنان سالمند محدوده سنی 
سال و بالاتر    60آزمودنی انتخاب شدند. بنا به گفته سازمان ملل افراد  

می  تشکیل  را  سالمند  سنی  دهند.  جمعیت  عدم  70تا    60دامنه    ،
به   ابتلا  عدم  خاص،  بیماری  به  ابتلا  عدم  مکمل،  و  دارو  مصرف 

زمینه بیماری  داشتن  عدم  اسکلتی،  انجام  بیماری  امکان  داشتن  و  ای 
و   بود  حاضر  تحقیق  به  ورود  معیارهای  از  نظر  مورد  ورزشی  فعالیت 

غیبت سه جلسه غیر متوالی و یا دو  معیارهای خروج از مطالعه شامل  
الکل یا مکمل،  بیماری و سرما   جلسه متوالی، آسیب دیدگی، مصرف 

عدم پیروی از برنامه تمرینی بودند. برای انجام این تحقیق  و    خوردگی
برای   کار  منافع  و  خطرات  تمامی  آن  در  که  شد  نوشته  نامه  رضایت 

شد و سپس دعوت به همکاری    ها به طور کامل توضیح داده آزمودنی 
گرفت. خونگیری    صورت  صورت  برای  پرستار  توسط  ناشتا  حالت  به 

می   گرفت. کار  این  در  که  حد  عوارضی  تا  باشد  داشته  وجود  توانست 
و هیچ گونه مشکل خاصی متصور    گردیدامکان پیش بینی و کنترل  

نفر به صورت داوطلبانه و هدفمند    24از بین جامعه آماری فوق    نبود.
آزمودنی  )تعداد  رضایت انتخاب شدند  و عدم  کرونا  خاطر شیوع  به  ها 

های  . پس از انتخاب نمونه سالمندان برای شرکت در تحقیق کم شد(
نفر(  12ها به صورت تصادفی به دو گروه کنترل )آزمودنیواجد شرایط، 

( به    12و گروه تمرین  از گروه کنترل  نفر  نفر( تقسیم شدند که یک 
 گیری نهایی حذف شد.  خاطر عدم همکاری در خون

از شروع تمرین    دو  نامه حضور در  آزمودنی هفته قبل  ها فرم رضایت 
تحقیق را تکمیل کردند و به آنها اطمینان داده شد که کلیه اطلاعات  

های آنها نزد محقق محرمانه خواهد بود و پروتکل بهداشتی نیز  و داده 
رعایت شد.  19-با توجه به زمان اجرای طرح در زمان پاندمی کووید  

پروتکل تمرینات  بین  این  در  از سلامت  برای حفاظت  بهداشتی  های 
و پیشگیری از کرونا انجام شد که عبارت بود از استفاده دست    عزیزان

و  ضروری  مواقع  در  کننده  ضدعفونی  مایع  شیلد،  ماسک،  کش، 
به   تمرینات. همچنین  اجتماعی هنگام  فاصله  کردن  رعایت  همچنین 

ای از پروتکل  های تحقیق اطمینان داده شد که در هر مرحله آزمودنی 
انصراف دهند.  تحقیق می از حضور در تحقیق  دلیل  توانند بدون ذکر 

ها ثبت  یک هفته قبل از شروع تحقیق اطلاعات پیکرسنجی آزمودنی
آزمون  .شد با  انجام  سپس سه جلسه آشناسازی  پروتکل تمرینی  و  ها 

از آزمودنیشد. خون از شروع پروتکل اصلی    48ها  گیری  ساعت قبل 
از   انجام گرفت، خون  10تحقیق پس  از بازوی ساعت ناشتایی  گیری 

تکنسین  توسط  نشسته  حالت  در  و  کوبیتال  آنتی  ورید  از  و  راست 
  لیتر انجام گرفت.میلی 5گیری به میزان خون

عوامل آمادگی جسمانی که عبارت بودند از تعادل، استقامت عضلانی، 
قلبی و ترکیب بدنی سنجیده شدند.  -استقامت  بعد    48عروقی  ساعت 

گیری مجدد انجام گرفت. عوامل آمادگی  از آخرین جلسه تمرینی خون
نیز   اندازه    48جسمانی  مجددا  تمرینی  جلسه  آخرین  از  بعد  ساعت 

  40ای )با شدت  گیری شد. پروتکل تمرینی به صورت تمرینات دایره
جلسه و از    2هفته اول    2جلسه در هفته )  3یا    2درصد( بود که   60تا  

دادند  8تا    3هفته   انجام  جلسه(  با    .سه  تمرینات  دقیقه    10شروع 
شامل   کردن  گرم  کششی   1-2تمرینات  حرکات  روی،  پیاده  دقیقه 

می انجام  چرخشی  حرکات  و سپس  بدن  اصلی  تا  برای عضلات  شد 
آزمودنی بدن  نیزدمای  تمرینی  جلسه  هر  انتهای  در  رود.  بالا   10  ها 

حرکات   شد.  انجام  کششی  حرکات  شامل  کردن  سرد  حرکات  دقیقه 
ها عبارتند از: ایستادن بر روی پنجه، بالا آوردن جانبی ران، باز  ایستگاه

به   )که  سرپا  حرکت شکم  صندلی،  پشت  زانو  کردن  خم  زانو،  کردن 
پا به طرف شکم یا همان فلکشن ران می  باشد(، صورت جمع کردن 

فلکشن جانبی ستون فقرات، جلو بازو نشسته با کش، اکستنشن هیپ  
پشت صندلی، اسکوات جلوی صندلی، شنای سوئدی کنار دیوار، پیاده  
  روی، کشش کش جلوی سینه یا حرکت کشش دست به صورت افقی 

یا    (21) حرکات  اجرای  زوایای  تغییر  طریق  از  حرکات  شدت  بود. 
می  تنظیم  وزنه  فعالیتافزودن  طبیعی  روند  کنترل  گروه  های  شد. 

به همراه گروه تمرین در خونگیری شرکت   و  دنبال کردند  را  روزمره 
فاکتور  کردند.   مورد  در  جسمانی،  آمادگی  عوامل  سنجش  برای 

قلبی نبود،  -استقامت  این رده سنی مقدور  امکان سنجش در  عروقی، 
تر امکان پذیر نبود،  ها سالمند بودند و طی مسیر طولانیچون آزمودنی 

قلبی استقامت  هدف  یا  -بنابراین  هدف    max2voتنفسی  نبود، 
مسیر   یک  که  شود  مشخص  تا  بود  هوازی  عملکرد    250سنجش 

بار مسیر را طی    5متر که  10×    15متری )مسیر مستطیلی به اضلاع  
کنند و عملکرد  کردند و رکورد ثبت شد( را در چه مدت زمانی طی می

برای   لک  لک  تعادل  آزمون  از  و  شد  مطرح  زمان  اساس  بر  هوازی 
سنجش تعادل استفاده شد. به این نحو که آزمودنی با چشم باز روی  
برتر   زانوی  روی  را  دیگر  پای  که  حالی  در  ایستاد  خود  برتر  پای 
گذاشت، مدت زمانی که آزمودنی توانست تعادل خود را حفظ کند به  
عنوان رکورد وی ثبت شد. برای سنجش استقامت عضلانی از آزمون  

جا  2 در  زدن  گام  بالا     (22)   دقیقه  شامل  آزمون  این  شد.  استفاده 
می  شده  تعیین  ارتفاع  تا  پاها  متناوب  توسط  آوردن  ارتفاع  این  باشد. 

می  تعیین  کشکک  استخوان  و  خاصره  خار  میانی  شروع نقطه  شود. 
دقیقه بود. تعداد بالا آمدن    2حرکت از پای راست و مدت زمان آزمون  

این    2پای راست آزمودنی در مدت زمان   او در  دقیقه به عنوان نمره 
برای سنجش ترکیب بدن    BMIآزمون در نظر گرفته شد. از فرمول  

استفاده شد که برابر است با تقسیم وزن بر حسب کیلوگرم بر مجذور  
مدل   دیجیتالی  آرزوم  ترازوی  از  متر.  حسب  بر  ساخت    sottileقد 

با دقت    Arzumشرکت   و قد    100ترکیه  برای سنجش وزن  گرم، 
شد. برای اندازه    آلمان برای سنجش قد استفاده  769سنج سکا مدل  
غلظت   کیت  NGFگیری  از  استفاده  با  و  الایزا  روش  با  به  هایی 

پرومگا   7/8حساسیت   مارک  لیتر،  میلی  در  کشور    پیکوگرم  )ساخت 
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کاتالوگ   شماره  شاپیرو   7631Gچین(،  آزمون  از  شد.  ویلک  -انجام 
آنوا   از آزمون  توزیع  بودن  و تی مستقل در سطح    2×2برای طبیعی 

داری   آزمون فرضیه   >05/0αمعنی  افزار  برای  نرم  از  با    SPSSها  
 استفاده شد.   26نسخه 

 هفته تمرین  8ای در طی . برنامه تمرینات دایره1جدول   

 
 

 هایافته 

جدول   آزمودنی  2در  به  مربو   شکل  اطلاعات  در  و  اطلاعات    1ها 
 . آورده شده است NGFمربو  به 

واریانس   تحلیل  آزمون  از  حاصل  بین    2×2نتایج  که  داد  نشان 
NGF   داری وجود دارد. در  در دو گروه کنترل و تمرین اختلاف معنی

معنی تفاوت  نیز  مستل  تی  با  گزارش شدبررسی  (. p≤0/ 001)   داری 
برابر با    NGFای بر مقدار  اندازه اثر متغیر مستقل یعنی تمرینات دایره

باشد. در شاخص استقامت عضلانی، تعادل، عملکرد هوازی  می   91/0
واریانس  تحلیل  آزمون  نتایج  بدن  توده  شاخص  تفاوت    2×2و 

در این شاخص معنی اثر متغیر مستقل  اندازه  داد.  به  داری را نشان  ها 
ل  قباشد. و با آزمون تی مستمی  32/0و    35/0،     28/0،  53/0ترتیب  

معنی تفاوت  شاخص نیز  در  کنترل  و  تمرین  گروه  بین  های  داری 

)شاخص  عضلانی  استقامت  )p≤001/0های  تعادل   ،)009/0=p ،)
(  گزارش  p=005/0( و شاخص توده بدن )p=004/0عملکرد هوازی )

 شد.

 مورد مطالعه های و شاخص ها. مشخصات آزمودنی2جدول 

 

 بحث 

دایره تمرینات  هفته  هشت  تأثیر  بررسی  تحقیق،  این  از  بر  هدف  ای 
نتایج    NGFسطح   بود.  سالمندان  جسمانی  آمادگی  عوامل  و  خون 

نشان دایره   تحقیق  تمرینات  هفته  هشت  متعاقب  که  سطح  داد  ای 
معنی   NGFسرمی طور  تحقیق    داریبه  نتایج  است.  یافته  افزایش 

( و خان بابا زاده و همکاران  2017های روح و همکاران ) حاضر با یافته 
( و نخ 2014و با مطالعه مقدرسی و همکاران ) (13،23)( همسو 1394)

( همکاران  و  خداخیر  می1397زری  ناهمسو  و (16،18)   باشد(  روح   .
و  نوروتروفیک  فاکتور  سطح  بر  هوازی  تمرینات  تأثیرات  همکاران 

قرار  -عملکرد سد خونی بررسی  مورد  را  غیر  و  چاق  مردان  مغزی در 
اشاره کردند که   و  روی    8دادند  پیاده  تمرین هوازی که شامل  هفته 

مدت   به  جلسه  هر  و  بود  تردمیل  باعث    60روی  کشید،  دقیقه طول 
شد  NGFافزایش   چاق  افراد  و    .(23)   در  بابازاده  خان  همچنین 

همکاران اثر دو پروتکل تمرینات هوازی و تمرینات مقاومتی بر تعادل  
دیابتی را با هم  -مردان مبتلا به بیماری نوروپاتیو عامل رشد عصبی  

مقایسه کردند و به این نتیجه رسیدند که تمرینات هوازی و مقاومتی  
می  وزنه  با  افزایش  کار  و  عصبی عضلانی  عملکرد  بهبود  باعث  تواند 

 .(13) باشدعامل رشد  عصبی شود که با تحقیق حاضر همسو می 

هفته تمرینات قدرتی بر غلظت  8مقدسی و همکاران در تحقیقی تاثیر 
انجام   MSزنان مبتلا به    6پلاسمایی عامل رشد عصبی و اینترلوکین  

 گزارش کردند  NGFبخشی این تمرینات را بر سطوح    داده و عدم اثر
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. نوع تمرینااات، طااول دوره تمریناای و میاازان ناااتوانی ناشاای از (16)
ممکن است در اختلاف نتایج به دست آمده تأثیر داشااته   MSبیماری  

انااد کااه هاار حرکت اسااتفاده کاارده  9باشد. چرا که در این تحقیق از  
بار تکرار کردند که نساابت بااه تحقیااق   5حرکت را در هر جلسه فقط  

رسد اثر تمرینات کوتاه مدت بر باشد. به نظر میتر میحاضر بسیار کم
با اثر تمرینات طولانی مدت   MSسطح عامل رشد عصبی در بیماران  

هایی ماننااد های ورزشی از طریق مکانیسمفعالیت  .(16)  متفاوت است
، 3فاااکتور رشااد انسااولین  نوروژنز، سیناپتوژنز و آنژیااوژنز بااا تااأثیر باار

. بیااان (24)  گااذاردهای ثانویااه باار باادن تااأثیر میبرها و پیامهورمون
گااردد. ( کنتاارل میGHتوسااط هورمااون رشااد ) NGFهای گیرنااده

 شااودمی  NGFباعث فعالیت بیشااتر    Aافزایش گیرنده تیروکین کیناز  
. هورمااون رشااد توانااایی افاازایش ساارعت بازسااازی آکسااون و (25)

انااد، را دارد. ایاان همچنین حفااظ عضاالاتی کااه آساایب عصاابی دیده
هورمون از غده هیپااوفیز در پاسااخ بااه محاارک هورمااون آزاد کننااده 

عمل خود را در درجه   GHشود. هورمون رشد از هیپوتالاموس آزاد می
های ( از کبد و بافتIGF-1اول با تحریک سنتز فاکتور رشد انسولین )

نیز نقش بساازایی در بقااا و بازسااازی   IGF-1دهد.  محیطی انجام می
های عصبی و همچنین کاهش آتروفی عضله بااه دلیاال آساایب سلول

یابااد های ورزشی افزایش میبا فعالیت  GH. غلظت  (26)  عصبی دارد
شود. کااه خااود می  GH-IGF1که در نتیجه باعث فعال سازی محور  

های عصبی و در نتیجه باعث بهبود علائم سالمندی و بازسازی سلول
شود. همچنااین هورمااون رشااد بهبود بافت عضلانی در سالمندان می

شود و از ایاان طریااق باار بهبااود می  NGFهای  باعث افزایش گیرنده
رسااد کااه . در نهایت به نظر می(27)  گذاردسالمندی تأثیر میعوارض  

اساات.  در تحقیق حاضر بااوده  NGFاین عوامل احتمالا دلیل افزایش  
توان بااه طااور گیری فاکتور هورمون رشد نمیولی به دلیل عدم اندازه

قطع به این نتیجه رسید و به عنوان یک محدودیت در مطالعه حاضاار 
 توان در نظر گرفت.می

های دیگر مطالعه حاضر، افاازایش عواماال آمااادگی جساامانی از یافته
عروقی و عضلانی زنان  -مشتمل بر تعادل، ترکیب بدن، استقامت قلبی

باشد. همسو با تحقیق ای میسالمند در پی هشت هفته تمرینات دایره
( به بررسی تأثیر یک برنامه مداخله 1392حاضر خواجوی و همکاران )

تمرینی بر عملکردهای حرکتی مرتبط بااا زمااین خااوردگی در مااردان 
سالمند بدون فعالیت ورزشی منظم  پرداختند، نشااان دادنااد کااه یااک 

 90ای سااه جلسااه هفتااه )هفتااه  10برنامه مداخله تمرینی بااه ماادت  
تواند باعث بهبود تعادل، چااابکی و قاادرت شااود کااه در ای( میدقیقه

. (28)تواند عوامل آمادگی جسمانی سالمندان را بهبود بخشد نتیجه می
( تأثیر هشاات هفتااه تمرینااات 1399در پژوهش ارغوانی و همکاران )

بین کنترل تعادل بر کنترل قاماات و عواماال متمرکز بر مکانیسم پیش
آمادگی جسمانی سالمندان نشان داد که هشت هفته )هاار هفتااه سااه 
جلسه و هر جلسه یک ساعت( برنامه تمریناای متمرکااز باار مکانیساام 

تواند در بهبااود عواماال آمااادگی جساامانی پیش بین کنترل تعادل می

 

IGF-13  

. (29)  باشاادسالمندان تأثیر داشته باشد. که با تحقیق حاضر همسو می
( تأثیر تمرینات عملکردی اضافی بر تعادل 2007)5و مورر  4دی بروین  

در افراد مسن را مورد بررسی قرار دادند و گزارش کردند که سالمندان 
دقیقه، دو بار در هفته، تمرینااات قاادرتی را بااا  45هفته و به مدت   12

ها بهبود نشان دستگاه انجام دادند اما عوامل آمادگی جسمانی آزمودنی
باشد. که علت این عدم همسویی نداد که با تحقیق حاضر ناهمسو می

تواند نوع تمرینات به کار گرفته شده باشااد کااه فقااط از تمرینااات می
بود و یااا حجاام تمرینااات نیااز   قدرتی در پژوهش مذکور استفاده شده

تواند عامل دیگری باشد چرا که حجم تمرینااات و تعااداد جلسااات می
( 2007و همکاااران )  6. مااانینی(30)  نسبت به تحقیق حاضر کمتر بود

بااار در   2هفتااه )  10گزارش کردند که انجام تمرینات قدرتی به مدت  
دقیقه( توسط سالمندان باعااث افاازایش    45الی  30  هفته و هر جلسه  

شود. برای دلیل این عاادم بهبااود اظهااار عوامل آمادگی جسمانی نمی
های بدنی به نوع و شاادت و ماادت تماارین داشتند که مزایای فعالیت

های تمرینی برای بزرگسالان کاام عملکاارد بایااد بستگی دارد. توصیه
های خاص را منعکس کند تا از شروع ناتوانی جلااوگیری کنااد. ورزش

توان به نوع و حجاام تمرینااات نساابت بنابراین دلیل ناهمسویی را می
بود کااه   شده  داد. در مطالعه ذکر شده فقط از تمرینات قدرتی استفاده

تعداد جلسات در هفته نیز کم بودنااد کااه بااه نظاار دلیاال ناهمسااویی 
 .(31) باشدمی

تغییرات ترکیب بدن )افزایش عضله و کاهش چرباای( کااه در نتیجااه 
. در [32]تواند موثر باشدافتد، در حفظ تعادل میفعالیت بدنی اتفاق می

تااوان بااه این مطالعه کاهش شاخص توده بدنی گزارش شد کااه نمی
طور قطع مشخص کرد که این تغییر به علت کاهش توده چربی بااود 
یا کاهش عضله چرا که به خاطر شرایط بد کرونااایی نتوانسااتیم اباازار 
بهتااری باارای ساانجش ترکیااب باادن اسااتفاده کناایم کااه یکاای از 

 رود. های تحقیق به شمار میمحدودیت

توان به افاازایش سااازگاری عصاابی از دلایل احتمالی بهبود تعادل می
توانااد قاادرت . انجام تمریناتی کااه می(32)  ناشی از تمرین اشاره کرد

باعث تسهیل تحریک واحدهای تنااد انقباااض و   ،عضلانی را بالا ببرد
عضاالانی -بزرگ، افزایش هماهنگی عضلات و بهبود سیستم عصاابی

. در تحقیق حاضر (33)  یخشدشود که در نهایت تعادل را بهبود میمی
یکی از دلایل بهبود تعادل در نتیجه تمرینات ترکیبی، احتمالا افزایش 

باشد. بنابراین تمرین ترکیباای یااک روش کارآمااد قدرت عضلات می
برای بهبود تعادل و در نتیجه کاهش خطر زمااین خااوردن سااالمندان 

 تواند باشد.می

های اکسایشی موجااود ای آنزیمتمرینات ورزشی به طور قابل ملاحظه
دهااد. ایاان افاازایش شاارایطی ایجاااد ها را افاازایش میمیتوکندریدر  
های فعال مقدار بیشتری از اکسیژن  و سوبسااتراهای کند که بافتمی

. انجااام تمرینااات هااوازی (34) کنندمورد نیاز در دسااترس را اسااتفاده
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شود که اندازه قلب و حجم پایان دیاستولی بیشااتر همچنین باعث می
شود. حجم خون نیز شود که در نتیجه باعث افزایش برون ده قلبی می

یابد کااه در نهایاات باعااث افاازایش اکساایژن رسااانی بااه افزایش می
شودکه در نتیجه تمام ایاان عواماال باعااث افاازایش عضلات فعال می

. بنابراین انجام تمرینات ترکیباای (35)  شودعروقی می-استقامت قلبی
با افزایش برون ده قلبی، حجم خون و همچنااین بااه خاااطر افاازایش 

توانااد باعااث افاازایش دسترس ماایتعداد میتوکندری و سوبسترای در  
استقامت عضلانی و عملکرد هوازی در تحقیق حاضر شود. بااه خاااطر 
وجود فضای کوچک و محدود به دلیل شاایوع کرونااا و همچنااین بااه 

هااای امکااان اسااتفاده از آزمون  ،ها سالمند بودناادخاطر اینکه آزمودنی
 های تحقیق بود. طولانی ملل راگپورت وجود نداشت که از محدودیت

 گیری نتیجه

ای در افراد سالمند، اثرات ملبتی ای تمرینات دایرهاین مطالعه مداخله 
داد. نتااایج حاصاال از ایاان خااون نشااان  NGFرا بر عملکرد و سااطح  

 NGFتواند باعث بهبود سااطح  ای میمطالعه نشان داد تمرینات دایره
توانااد باعااث ایجاااد تااأخیر در عااوارض خون گردد که در نهایت ماای

سالمندی شااود. بااا بهبااود عواماال آمااادگی جساامانی نیااز سااالمندان 
 انند از زندگی لذت بیشتری ببرند.تومی

 تشکر و قدردانی 

های شرکت کننده و کسانی که ما را در اجرای این  از تمامی آزمودنی
 تحقیق یاری رساندند، نهایت تشکر و قدردانی را داریم. 
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