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ظرفیت ضد اکسایشی تام  بر Eویتامین  با مصرف تمرین هوازي متوسطتأثیر 

 دانشجویان پسر فعالپراکسیداسیون لیپیدي و آسیب عضلانی 

  2،حسین اکبرزاده1حسن نقی زاده

   چکیده 

وري براي بهبود موثر عملکرد ورزشی، آماده سازي، رفع خستگی پس از فعالیت و تغذیه مناسب، پیش شرط ضر :و هدفزمینه 

میزان  بر هاي برون زامکملمصرف با هاي بدنی شدت فعالیت نوع و تاثیر امروزهاما . جلوگیري از آسیب دیدگی افراد فعال است

 تمرینتأثیر بررسی هدف این تحقیق لذا  .ستشناخته نشده ا خوبیه ب هاي استرس اکسایشیشاخصهاي آزاد و فعالیت رادیکال

دانشجویان پسر هاي پراکسیداسیون لیپیدي و آسیب عضلانی پاسخ، ظرفیت ضداکسایشی تام بر Eویتامین  با مصرف متوسط هوازي

  .استفعال 

سانتی متر،  65/598/172سال، قد  9/104/23با میانگین سن (نفر دانشجوي پسر سالم فعال 45بدین منظور  :هامواد و روش

 مکمل –تمرین  ،نمادارو –تمرین گروه ؛ ينفر 15 انتخاب و در سه گروه ساده تصادفیبه صورت  )کیلوگرم 58/513/70وزن 

با  )HRmaxدرصد 65 تا 60دقیقه با  45هر جلسه هفته،  در جلسه 3(متوسط تمرین هوازي يبرنامه .قرار گرفتند نمادارو –کنترل و 

ساعت  24و  تمرینساعت قبل از آغاز  24 ،دو مرحلهدر  هاي خونینمونه .درآمداجرا به مرحله هفته  8مدت ه ب Eمصرف ویتامین 

، )CK(، کراتین کیناز )TAC(ظرفیت ضداکسایشی تام و  گرفتهاز ورید بازویی  یی شبانهدر حالت ناشتا از آخرین جلسه تمرین، پس

آنالیز واریانس از آزمون  اختلاف میانگین گروه بررسی براي .شد گیرياندازه) CP(و پروتئین کربونیل شده ) MDA( مالوندي آلدئید

  .استفاده شد  > 05/0p در سطح معنی داري یک طرفه

گروه در دار معنی کاهش MDAو  CP، دارمعنیافزایش  TACکه  نشان داد آنالیز واریانس یک طرفهآزمون حاصل از  نتایج :هایافته

 CKکاهش معنی داري در بعلاوه، . )  >05/0p(داشته است  دارونما - دارونما و کنترل-هاي تمرین مکمل نسبت به گروه -تمرین

نما نسبت به گروه دارو –گروه تمرین  CK درحالیکه،، )>05/0p(مشاهده گردیددارونما - مکمل نسبت به گروه کنترل - گروه تمرین

  .> P) 05/0(دار بالاتر بود دارونما بطور معنی -کنترل

در مقایسه با تمرینات  Eمصرف ویتامین با  متوسطتمرینات هوازي  کهداد  نشانتحقیق حاضر  یافته هاي :گیرينتیجهبحث و 

 .گرددمی ضداکسایشیو بهبود دفاع  عضلانیآسیب  پراکسیداسیون لیپیدي، کاهش ثباعهوازي متوسط 
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The Effect of Moderate Aerobic Exercise with Vitamin E 
Consumption on Total Anti-oxidant Capacity,Lipid Peroxidation 

and Muscle Damage in Active Male Students 
 

Naghizadeh, H. (MSc), Akbarzadeh, H. (MSc) 
 

Abastract 
Background & Purpose:  
Adequate nutrition is a prerequisite for an effective improvement of athletic 
performance, preparation, and refreshment after the activities and injury preventionin 
active people. However, today, the type and severity of impact of physical activity with 
exogenous supplementation on the free radicals activity and oxidative stress indicators 
are not well-known. The aim of this study is to investigate the effect of moderate 
aerobic exercises with vitamin E consumption on the total anti-oxidative capacity 
(TAC) and lipid peroxidation and muscle damage in active male students. 
Methodology: 
For this reason, 45 active male students (ages 23.04 1.9 yr; height 172.98 5.65 cm; 
weight 70.13 5.58 kg) were selected randomly and divided into three groups; practice – 
placebo (n=15), practice-supplement (n=15) and control – placebo (n=15). Moderate 
aerobic exercise program (3 session, 45 minute with 60-65%, HRmax a week) with 
vitamin E consumption was performed for 8 weeks. 
Fasting plasma levels of TAC, Creatine Kinase (CK), Malondialdehyde (MDA) and 

Carbonyl protein (CP) were measured before and 24 hours after the training period.  
Results: 
The results showed that the plasma TAC level in practice - supplement group was 
significantly higher than other groups (p<0.05). Plasma levels of CP and MDA in 
practice - supplement group were significantly lower than other groups (p<0.05); Also 
plasma levels of CK in practice - supplement group was significantly lower than control 
- placebo group (p<0.05); plasma levels of CK in practice - placebo group was 
significantly higher than control - placebo group (p<0.05).  
Conclusion: 
Moderate aerobic exercise with vitamin E consumption compared with moderate 
aerobic exercise reduced lipid peroxidation, muscle damage and improved anti-
oxidative defense. 

 
Keywords: aerobic exercise, lipid peroxidation,muscle damage, antioxidant. 

 
  

  

  



  29... ظرفیت بر Eویتامین  با مصرف تمرین هوازي متوسطتأثیر 

  مقدمه

 و می شود سطح سلولی ایجاد هاي آزاد درطریق رادیکال که ازاست فرآیندي ، 1اکسایشی استرس

 تولید کنترل نشده گونه هاي. شودمنجر تواند به آسیب ساختاري بخش هاي مختلف سلول می

هاي بدنی در درون سلول سبب استرس اکسایشی شده و با ایجاد اکسیژن فعال در طول فعالیت

فرایند گذاشته و بر اکسایش درون سلولی تأثیر  هاها و آنتی اکسیداناختلال در موازنه اکسیدان

-که باعث تغییر آرایش و سازمان بندي ساختار دو لایه لیپیدي  اشروع پراکسیداسیون لیپیدي ر

   .)1( شودمیسبب  راپیامد آن تغییر سیالیت و نفوذ پذیري غشا  و  هدیگرد

تواند آسیب دهد، میهاي اکسیژن فعال را افزایش میفعالیت بدنی شدید که تولید گونه     

اند که بعد از گزارش کرده، نامحقق). 2(در عضلات فعال را سبب شود  و عضلانی اکسایشی

چنین گزارش  هم). 1(رسد هاي اکسیژن فعال در عضلات به دو برابر میگونه تولید ورزش، میزان

این موضوع . یابدبه هنگام فعالیت ورزشی، مقدار پنتان بازدمی انسان افزایش می شده است که

 بیش کهاند تحقیقات نشان داده .)2( هاي آزاد استمؤید پراکسیداسیون لیپیدي ناشی از رادیکال

 هاي داخل سلولی نظیراندامک يسلولی و غشا يهاي آزاد متوجه غشا الترین اثر تخریبی رادیک

فسفولیپیدي سلول موجب پراکسیداسیون لیپیدهاي  يآسیب به غشا. )2( استها میتوکندري يغشا

هاي سلول تحت  و بدین ترتیب بسیاري از فعالیت شود ها می سلولي  غشا و سخت شدن دیواره

عروقی از راه تولید محصولات  –ور بسیاري از بیماري هاي قلبی و زمینه ظه گیرد تأثیر قرار می

MDA(پراکسیداسیون لیپیدي 
2 ،CP

هوازي  هايارگانیسمهمه انواع البته ). 3(شود فراهم می) 3

هاي ضد اکسایشی اولین خط  هستند، آنزیم هاي فعال اکسیژنگونه  داراي سیستم دفاعی، علیه

 مثل آلفا برون زا مواد ضد اکسایشی. هستندهاي فعال اکسیژن  کالدفاعی در برابر حمله انواع رادی

هریک از این  .)1،3( دهند خط دفاعی بعدي را تشکیل می C و ویتامین) Eویتامین (توکوفرول  -

 کنند و برآیند آنترکیبات آنتی اکسیدانی نقش منحصر به فردي دارند که عمل همدیگر را کامل می

، به عنوان Eویتامین ). 4( گرددبدن تلقی می )TAC( 4 اکسیدانی تام ها تحت عنوان ظرفیت آنتی

ضد اکسایشی زنجره شکن محلول در چربی بدن  ي ترین مادهها، مهم یکی از این آنتی اکسیدان

یعنی جایی که  ؛بافتی در غشاي داخلی میتوکندري قرار دارد Eي ویتامین بخش عمده. است

  

1. Oxidative Stress  
2. Malondialdehyde 
3. Carbonyl protein 
4. Total Antioxidant Capacity 
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ی یاي پلاسما هبه خاطر لیپوفیل بودن، در غشا Eویتامین  .ن جاستزنجیره ي انتقال الکترونی در آ

ترین نقش آن نیز جلوگیري از پراکسیداسیون اسیدهاي ها متمرکز شده است و مهمو لیپوپروتئین

ی و یا یپلاسما يچرب غیر اشباع موجود در این ساختمان و در نتیجه از اختلال در ساختار غشا

  .)4( عت می کندمماناکسید شده  LDLتشکیل 

مراه ورزش بر ه برون زا به ضد اکسایشی هايمکملدنبال بررسی تعامل ه اخیرا محققان ب     

برآیند ظرفیت  تواند با افزایشآیا این تعامل می وضعیت درون سلولی و بافتی فعال بدن هستند که

تولید نامتناسب ، از ایجاد استرس اکسیداتیو، بدن هاي قرمزفعالیت گلبول و ی کلضداکسایش

هاي شاخص( و مالون دي آلدئید و پروتئین کربونیل شده) شاخص آسیب عضلانی(کراتین کیناز 

تر را در این  ضرورت انجام تحقیقات بیش ،این مسئله جلوگیري کند؟) لیپیديپراکسیداسیون 

اگونی از فیزیولوژیک و پاتولوژیک گون دهد تحت شرایطشواهد فراوانی نشان می. طلبدمیزمینه 

، )6،7( هاو خیلی از بیماري)4(، عدم تحرك )6( ، تمرین در ارتفاع زیاد)5( جمله ورزش شدید

 پراکسیداسیون لیپیدي و آسیب عضلانید به طور کامل از تواننمیظرفیت ضد اکسایشی کل بدن 

- بتاو  E ،Cویتامین رژیم غذایی مثل  ضداکسایشیواد چنین مواقعی، نقش مدر. جلو گیري کنند

. کنداهمیت پیدا میبدن،  يدرون زا ضداکسایشیاز طریق افزایش توانایی کاروتن و غیره  

در رژیم غذایی همراه با فعالیت  Eاند کمبود ویتامین تحقیقات انجام شده در این زمینه نشان داده

ب بدنی با مشکلاتی از قبیل کاهش نرمی غشاي سلول، کاهش پیوستگی تنفس میتوکندریایی، آسی

هاي آسیبکه پیامد آن  ایمنی و دفاعی بدن همراه است دستگاهعملکرد عضلات اسکلتی، کاهش 

. )8، 3( استعروقی  -هاي قلبی وع بیماريو افزایش شی) CK1افزایش( سلولی و عضلانی

در کاهش مالون دي را ) میلی گرم در روز E )300اثرحفاظتی مکمل ویتامین  و همکاران 2سومیدا

 همکارانو  3کلی). 9( اندخاطر نشان کردهبه هنگام تمرینات هوازي متوسط ) MDA(آلدهید 

ورزش و  زهاي آزاد ناشی ا، تولید رادیکالEروز مکمل ویتامین  60مصرف اند نشان داده )2008(

که  اندبرخی تحقیقات گزارش کرده). 10( دهدپراکسیداسیون لیپید را در عضله قلبی کاهش می

هاي پراکسیداسیون لیپیدي، شاخص آثار مطلوبی در جهت کاهش شاخص Eمین مکمل سازي ویتا

تحقیقات که در  در حالی ،)12، 11( ایمنی بدن دارد دستگاه عملکرد آسیب عضلانی و افزایش

  

1. Creatine Kinase 
2 .Somida 
3 . Kelley 
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 این نتایج حاصل نشده است  و همکاران 3و همکاران و اوسبرتی 2رسلانا،  و همکاران 1آدامز

-شاخص تولید بر ضداکسایشیهاي درباره تاثیر مکملمتناقض هاي فتهوجود یالذا،  ).15، 14، 13(

مراه ه به Eویتامین  اثرگذاريگیري قطعی در باره عضلانی، عدم نتیجه هايآسیباکسایشی،  هاي

این ، محققین را بر آن داشت که به تمرین هوازي متوسط بر وضعیت درون سلولی و مولکولی بدن

بعد از هشت   Eویتامین  با مصرف متوسط یک دوره فعالیت هوازي آیاکه  سوال کلی پاسخ دهند

هاي پراکسیداسیون لیپیدي و آسیب عضلانی پاسخظرفیت ضداکسایشی تام و بر  تواندمی هفته

 فعالیت آگاهی از نوع و میزان ارتباط نظر محقق،ه زیرا ب گذارد ؟باثر  ،دانشجویان پسر فعال

پراکسیداسیون لیپیدي و آسیب هاي  ر در مشخصات کیفیو تغییی بدن آنتی اکسیدانوضعیت 

به تنهایی و هم در تعامل با تمرینات بدنی، از ارزش فیزیولوژیکی بالایی برخوردار  هم عضلانی

-بیماريبسیاري از انسان را در شناخت ارتباط درونی این متغیرها و آسیب شناسی  تواندمی و بوده

حوادث بالینی که منجر به تهدید  از وهستند کمک کرده  ها که مرتبط با عوامل یاد شده بالا

  .جلوگیري کندشوند، سلامتی وي می

   هامواد و روش

  آماريو نمونه جامعه 

 همعاج بودآزمون این مطالعه یک تحقیق نیمه تجربی با گروه کنترل با استفاده از پیش آزمون و پس 

ربیت نشگاه آزاد اسلامی بودند که واحد تي دانشجویان پسر حاضر داکلیه ،آماري این تحقیق ي

از  ).نفر 162(ها حضور فعال داشتند ماه در این کلاس 2و حداقل بدنی عمومی را انتخاب کرده 

مشخصات جسمانی  1جدول شماره  .عنوان نمونه تحقیق انتخاب شدنده نفر ب 45این میان تعداد 

  .ها را نشان می دهدو ترکیب بدنی آزمودنی

  

  

1 . Adams 
2 . Arsalan 
3 . Usberti 
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  مشخصات جسمانی و ترکیب بدنی آزمودنی ها: 1اره جدول شم

  شاخص ها        

  

  گروه ها

  سن

  )سال(

  وزن

  )کیلوگرم(

  قد

  )سانتی متر(

BMI  

کیلوگرم بر متر (

  )مربع

  6/18/23  31/545/69  31/524/173  10/239/23  مکمل -تمرین

  3/24/22  56/421/72  94/428/175  27/351/21  دارونما -تمرین

  8/19/22  86/674/68  71/641/170  18/287/22  دارونما -کنترل

  

  ابزارهاي جمع آوري اطلاعات

نامه وضعیت پرسش بابه ترتیب ن کنندگافعال بودن شرکت  وسالم  اطلاعات لازم در خصوص

نامه فعالیت بدنی پرسش از طریقهاي بدنی و تفریحی افراد  و بررسی سابقه فعالیت )16( سلامتی

  .)16( مددست آه عادتی ب

نفر از آنها آمادگی خود را  85پس از اطلاع رسانی به کلیه دانشجویان در مرحله ي اول تعداد      

این افراد بنابر یک برنامه ي زمان بندي شده در آزمایشگاه . براي شرکت در مطالعه اعلام داشتند

نفر که  45ین افراد، سپس از میان ا. فیزیولوژي ورزش حاضر شدند و آزمون فاکس را انجام دادند

ي محقق ساخته بالاترین امتیاز را در آزمون فاکس به دست آورده بودند و از طریق پرسشنامه

 نفري 15هاي تحقیق انتخاب و به طور تصادفی به سه گروه همسان شده بودند به عنوان نمونه،

به منظور همسان . تقسیم شدند) دارونما-دارونما، گروه کنترل-مکمل، گروه تمرین- گروه تمرین(

هایی از قبیل سن، جنسیت، عدم سابقه بیماري و مصرف دارو، عدم اعتیاد، سازي سه گروه، ویژگی

از . مد نظر قرار گرفتهاي آنتی اکسیدانی و نیروزا ، عدم مصرف مکمل)چربی بدنی(ترکیب بدنی 

ها از غذاي ه آزمودنیدادند، و کلیآن جایی که شرکت کنندگان این مطالعه را دانشجویان تشکیل 

هاي غذایی که می توانست روي متغیرهاي وابسته کردند، وعدهسلف سرویس دانشگاه استفاده می

هاي تحقیق در طول پروتکل تمرینی اثر گذار باشد از برنامه غذایی شرکت کنندگان حذف، و وعده

ت و چهار ساعته یاد آمد این کنترل با استفاده از پرسشنامه بیس غذایی مناسب جایگزین آنها شد،

شایان ذکر است که تمام موازین اخلاقی حاکم بر یک تحقیق از  .، صورت گرفت)16(رژیم غذایی 
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رضایت آگاهانه، رازداري، عدم تجاوز به حریم خصوصی افراد، حراست آزمودنی ها در : جمله

هش حاضر به طور ها و خطرهاي جسمی و روانی و آگاهی از نتیجه، در پژو برابر فشارها، آسیب

    .گردیدکامل رعایت 

  

  متغیرهاي اندازه گیري هاروش

گرفته شد  رید جلوي آرنجاز و) ساعت12(لیتر در حالت ناشتا میلی 5 به مقدار خونی گیرينمونه

  .گیري گردیدندي تحقیق در دو مرحله پیش و پس از آزمون اندازهو تمامی متغیرهاي وابسته

. استفاده گردید) FRAP )Ferric Reducing Antioxidant Powerز واکنش ا TACبراي تعیین      

هاي آزمایش مورد نظر اضافه شد و به به هر یک از لوله FRAPمیلی لیتر از معرف آماده  2مقدار 

ي کنترل و یا میلی لیتر از نمونه 50مقدار . درجه سانتیگراد انکوبه گردید 37دقیقه در  5مدت 

هاي مربوطه اضافه و به خوبی مخلوط گردید و در نهایت لف تهیه شده، به لولهاستانداردهاي مخت

 50و  FRAPمیلی لیتر محلول  2(نانومتر در مقابل شاهد  593شدت رنگ حاصله در طول موج 

) سولفات آهن(هاي مختلف استاندارد با استفاده از غلظت .گیري گردیداندازه) میکرولیتر آب مقطر

ري به دست آمده، منحنی استاندارد رسم گردیده و مقادیر نمونه هاي مورد نظر و مقادیر جذب نو

  ).17( محاسبه گردید) به صورت میکرومول در لیتر(و کنترل از روي منحنی استاندارد 

به طور . از یک معرف رنگی به نام تیوباربیتوریک اسید استفاده شد MADبراي اندازه گیري      

نه سرم بلانک، استاندارد اضافه گردید و پس از طی مراحل آزمایش، خلاصه این معرف به نمو

براي تهیه منحنی . نانومتر اندازه گیري شد 492اسپکتروفتومتر در طیف  باشدت جذب نمونه ها 

  ).18( تترااتوکسی پروپان استفاده شد 3، 3، 1، 1از  MDAاستاندارد 

این . دي نیتروفنیل هیدرازین استفاده شد 4، 2از یک معرف رنگی به نام  CPبراي اندازه گیري 

 بامعرف به نمونه سرم و بلانک اضافه گردید و پس از طی مراحل آزمایش، شدت جذب نمونه ها 

ي منحنی استاندارد براي تهیه. گیري شدنانومتر در برابر بلانک اندازه 405اسپکتروفتومتر در طیف 

هاي رنگی آلفا نفتول و دي از معرف CKندازه گیري براي ا ).15( استفاده گردید 2باس اتانول از 

   ).19( ردیدگ براي تهیه منحنی استاندارد از کراتین استاندارد استفاده. استیل استفاده گردید
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  ی پروتکل تمرین

دقیقـه   45جلسه و هر جلسـه بـه مـدت     3ها هر هفته که آزمودنی هفته بود 8طول دوره تمرینات 

دقیقه قبل از هـر جلسـه    30مکمل  -گروه تمرین  .)2 شماره جدول( کردند برنامه تمرینی را اجرا

گروه و دارونما  -گروه تمرین . کردندرا مصرف می Eمیلی گرمی ویتامین  500تمرین یک قرص 

مکمل  -در زمان هاي مشابه با گروه تمرین را) نشاسته(میلی گرمی دارونما  500یک قرص کنترل 

  .مصرف نمودند

  برنامه ي تمرینی اجرایی گروه هاي تمرینی:  2ه شمارجدول  

بخش هاي 

  تمرین

  مدت تمرین  شدت تمرین  نوع حرکات

 45 -40  راه رفتن و حرکات کششی  گرم کردن

HRmax  

10-15 

  دقیقه

راه رفتن سریع و پریدن از روي مانع ، شـناي    بخش اصلی

  سوئدي و طناب زدن

60-65 

HRmax 

20-30 

  دقیقه

 35 -30  با سرعت متوسط و کشش راه رفتن  سرد کردن

HRmax 

  دقیقه 5-10

  

  روش هاي آماري

اسمیرنف و براي بررسی اختلاف  - ها از آزمون آماري کلموگروفبراي بررسی طبیعی بودن داده

ها در مراحل پیش و پس از تمرین از آزمون آنالیز واریانس یک طرفه و در هاي بین گروهمیانگین

ها مقدار خطا در در همه آزمون. استفاده شد LSDآزمون تعقیبی  صورت معنی دار بودن آن از

  18SPSSآماري با استفاده از نرم افزار   هايو تمامی تجزیه و تحلیل. محاسبه شد  > 05/0αسطح 

  .انجام شد

  

    هاي تحقیقیافته

ها هطبیعی بودن توزیع داد ،اسمیرنف در دو مرحله پیش و پس آزمون -نتایج آزمون کلموگروف 

بین میانگین متغیرها در مرحله پیش آزمون  ،نتایج آنالیز واریانس یک طرفهبراساس  .را تأیید کرد
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پس آزمون نشان داد بین  -با توجه به تفاضل پیش آزمون .دمشاهده نشاختلاف معنی داري 

جدول ( )> P 05/0(گروه تفاوت معنی داري وجود دارد سه   TACو  MAD ،CP ،CKمیانگین 

  ). 3ه شمار

مکمل در ارتباط با تمام متغیرهاي  –گروه تمرین  ،مشخص کرد LSDهاي آزمون تعقیبییافته

دارونما  –گروه تمرین . )>P 05/0(دارونما تفاوت معنی داري دارد  -وابسته تحقیق  با گروه کنترل

گروه بین  همچنین. )>P 05/0(تفاوت معنی داري داشت دارونما  -با گروه کنترل CKدر متغیر 

، تفاوت معنی داري مشاهده CKدارونما در همه متغیرها به جز  –مکمل با گروه تمرین  –تمرین 

  .)>P 05/0(شد 

  

میانگین،  انحراف استاندار متغیرها و نتایج آزمون تحلیل واریانس یک طرفه در : 3جدول شماره 

  پیش آزمون -مورد تفاضل پس

  پس آزمون  پیش آزمون  گروه ها  متغیرها
  لتفاض

 پیش آزمون –پس
F P-value  

MAD 
نانومول در (

 )میلی متر

دارو  -تمرین

  نما
09/212/19  95/129/18  28/183/0-  

  

80/64  
0001/0  

  -40/111/20  02/101/16  97/010/4  مکمل –تمرین 

  31/185/19  21/198/19  90/012/0  دارونما - کنترل

CP  
نانومول در (

هر میلی گرم 

  )پروتئین

دارو  -تمرین

  نما
54/033/2  29/002/1  35/046/0-  

  

70/21  
0001/0  

  -51/068/2  40/013/1  33/055/1  مکمل –تمرین 

  -49/029/2  54/071/1  72/058/0  دارونما - کنترل

CK 
واحد بین (

 )لیتر برالمللی 

دارو  -تمرین

  نما
27/200  58/5  64/206  92/6  34/137/6  

  

35/6  
004/0  

18/201  مکمل –تمرین   98/4  47/197  58/4  58/171/3-  

45/199  دارونما - کنترل  52/11  77/202  37/14  34/932/3  

TAC  
میلی مول (

  )مول بر لیتر

دارو  -تمرین

  نما
37/466  24/24  15/471  38/22  05/774/4  

  

27/148  
048/0  

83/464  مکمل –تمرین   99/19  45/520  03/16  37/1562/55  

81/461  دارونما - کنترل  32/16  30/457  40/14  66/551/4-  

  .> P 05/0دار در سطح تفاوت معنی
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  و نتیجه گیري بحث

هاي اصلی پژوهش، پس از تمرینـات هـوازي بـا    به عنوان یکی از متغیر ظرفیت ضد اکسایشی تام

 مصـرف تمـرین  اي ي هشت هفتهدر دوره Eه با مصرف ویتامین ک HRmaxدرصد  65تا  60شدت 

ایـن افـزایش   . نسبت به دو گروه دیگر افزایش معنی داري نشان داد مکمل –وه تمرین ، در گرشد

ود به نقـش بـا اهمیـت    خنکته این  .دار نبودمعنیگروه کنترل دارونما نسبت به  –در گروه تمرین 

هاي آنتی اکسـیدانی و ایمنـی   دستگاههاي ورزشی بر افزایش و تقویت فعالیتمکمل سازي هنگام 

همسـو بـا     تحقیق حاضـر  نتیجه. لبه بر شرایط مخرب بافتی و سلولی بدن دلالت داردبدن براي غ

مـارك  همسـو بـا نتـایج تحقیقـات     ، و نا)17(3و اریـس  )8(2، کیـپ )3(1قراخانلو تحقیقاتنتایج 

 ـ  ) 15(6و اوسبرتی) 12(5، اگنووزکی)11(4لند اسـتقامتی بـدون    اتاست که مشـاهده کردنـد تمرین

بر اساس  .استتمایل به کاهش را نشان داده  و یا حتیبدن نداشته  TACمصرف مکمل تاثیري بر 

 65تا   60 تمرینات هوازي با شدت توان اظهار داشتاین تحقیق می نتایج قبلی و نتیجه حاصله از

تـري را برکـاهش پراکسیداسـییون    بخـش  تأثیر سـودمند و اثـر   Eهمراه با مصرف ویتامین  درصد 

مکانیسم افزایش فعالیـت  . و افزایش ظرفیت آنتی اکسیدانی بدن دارد لیپیدي و آسیب پذیري غشاء

توانـد  این افزایش فعالیـت مـی   است اما یک مکانیسم احتمالی هاي آنتی اکسیدانی ناشناختهآنزیم

ممکن اسـت   ،اثرات تنظیم کنندگی به کمککه  باشد ATPمصرف  ناشی ازافزایش میزان آدنوزین 

هـاي آنتـی   مکانیسم احتمالی دیگر براي افزایش فعالیـت آنـزیم  ). 20( باعث ایجاد سازگاري شود

در این زمینه اطلاعات بسیار محدودي وجود دارد و این، وجود  ، با)20( اکسیدانی تنظیم ژنی است

اعتقاد بر این است که تمرین بـدنی مـنظم و مصـرف مکمـل بـه      . نیازمند تحقیقات گسترده است

هاي آنتـی اکسـیدانی بـدن    و فعالیت آنزیم TAC افزایشتیجه آن شود که نهایی منجر میسازگاري

فعالیت ورزشی  هنگامبراي مقابله با استرس اکسایشی تولید شده  PON17 ،SOD8 ،CAT9 :جملهاز

در تحقیقی که توسـط  . هاي فوق استکه نتیجه تحقیق حاضر موید گفته )17، 4(باشد ورزشی می

ر یک دوره تمـرین اسـتقامتی زیـر بیشـینه و مصـرف      یثتا ي بارهدر) 2006(  مولاریس و همکاران
  

1. Gharakhanlou 
2. Kipp  
3. Iris 
4. Marklund 
5. Ognovszky 
6. Usberti 
7 . Paraoxonase 
8 . Superoxide dismutase 
9 . Catalase 
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سـرم گـروه    TACشی صورت گرفـت، تفـاوت معنـاداري در میـزان     یبرسیستم ضداکسا E مکمل

ر یـک دوره تمـرین   یثتـا ) 22( وهمکاران 1ساچک اما درتحقیق). 21( شدمکمل مشاهده   -تمرین

و افـزایش   شـد رسـی  هاي ضد اکسایشـی سـرم بر  استقامتی بدون مصرف مکمل بر شاخصکوتاه 

افزایش ظرفیت آنتی اکسیدانی کل . مشاهده نشد GPX 2 ظرفیت آنتی اکسیدانی تام و فعالیت آنزیم

روي (، ورزش سه گانه یا شبه سه گانـه  )4( ماراتن هایی همچون دويخصوص در فعالیت بدن به

ایـن   به افـزایش با توجه . رش شده استکه همراه با مصرف مکمل بوده، گزا) 19، 2) (نوار گردان

، E توان استدلال کرد،  مدت فعالیت همـراه بـا مصـرف مکمـل    ها، میشاخص پس از این فعالیت

نـوع فعالیـت و    ،بـه عـلاوه  . آنتی اکسیدانی بدن، به شمار می رود دستگاهدر تحریک  یمتغیر مهم

رسـد  ظر مـی به ن). 2،3( تواند از جمله عوامل اثر گذار بر پاسخ این شاخص باشدترکیب بدنی می

آنتی اکسیدانی بدن تا حدي بـا یکـدیگر مـرتبط     دستگاهتغییرات پراکسیداسیون لیپیدي و تحریک 

همزمان بررسـی   را MDAکه تغییرات ظرفیت آنتی اکسیدانی کل بدن و ) 12 ،6(تحقیقاتی . باشند

زایش، قادر به دهند در بیشتر موارد، پاسخ ظرفیت آنتی اکسیدانی کل، علی رغم افاند، نشان میکرده

این که چرا ظرفیت آنتی اکسیدانی کل . جلوگیري از وقوع پاسخ پراکسیداسیون لیپیدي نبوده است

اول . باشدارتباط داشته عوامل مختلفی  تواند بامی ،وقوع چنین پاسخی شود تواند مانع ازبدن نمی

بـا اسـترس   سـازگاري   و دستگاهتوانند نقش مهمی در تقویت این این که تمرینات منظم قبلی می

) 7(اند، تمرینات بدنی حتی راه رفـتن  چنین، برخی تحقیقات نشان دادههم. اکسایشی داشته باشند

شود و این موضوع، نقش کلیـدي  منجر هاي آنتی اکسیدانی تواند در طی زمان به افزایش پاسخمی

نقـش عامـل دیگـري مثـل     . دهدنشان میآنتی اکسیدانی بدن  دستگاهدر تقویت را  تمرینات منظم

اند تغذیـه عـادي و دریافـت    نشان داده علاوه، برخی تحقیقاته ب. تغذیه را نیاید دور ازنظر داشت

هاي آنتی اکسیدانی و ظرفیت آنتی اکسیدانی کل بدن و در بر افزایش فعالیت آنزیم) 18،23(مکمل 

شاء و آسیب عضلانی مـوثر  هاي پراکسیداسیون لیپیدي و آسیب پذیري غکاهش پاسخ برخی موارد

سالمندان ص براي این موضوع به خصو .اي که در تحقیق حاضر نیز حاصل شده استیافته. است

بـا افـزایش   ظرفیت آنتی اکسیدانی آنهـا   عروقی بوده و –هاي قلبی که در معرض ابتلاء به بیماري

-ت آنتی اکسیدانی پایینزنان که در مقایسه با مردان، ظرفیو همچنین در ) 19( یابدمی سن کاهش

ورزشکارانی که درگیر تمرینات پرحجم هستند و ظرفیت آنتی اکسـیدانی آنهـا   و ) 11( تري دارند

  

1 . Sacheck 
2 . Glutathione Peroxidase 
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و یـا   کاهش یابـد ) 16، 11( تمرینییا بی) 20 هاي مثل بیش تمرینیتحت تأثیر پدیدهمکن است م

اي بـر ظرفیـت آنتـی    تغذیـه هـاي  اثر مداخله. حیاتی است) 5، 1(افراد مبتلا به فقر آنتی اکسیدانی

هاي غذایی اکسیدانی کل در ورزش چندان بررسی نشده است، هر چند برخی تحقیقات، اثر مکمل

اند، تحقیقات بیشـتري در ایـن زمینـه لازم    جداگانه بررسی کرده هاهر یک از آنتی اکسیدانترا بر 

اي مواجـه هسـتند،   تغذیـه هاي انسانی که دائمـاً بـا مشـکلات    است، زیرا این موضوع در آزمودنی

  .اهمیت زیادي دارد

گروه دومکمل در مقایسه با  –گروه تمرین  CPو   MDAالگوي تغییرات  ،در تحقیق حاضر    

 .نسبت داد Eمصرف ویتامین  به تأثیرآن را توان که احتمالا می ،کاهش معنی داري نشان داد دیگر

با ممانعت از را جلوگیري از استرس اکسایشی  به رادیکال آن و Eتبدیل ویتامین  ،دیگر به عبارت

به عنوان یک آنتی اکسیدان قوي  Eمصرف ویتامین  ،به عبارتی. دهدنشان می CPو  MDAافزایش 

آنتی اکسیدانی درون زا بدن شده و از  دستگاهمحلول در چربی توانست باعث تقویت 

به طور معنی داري جلوگیري  مکمل -تمرین پراکسیداسیون چربی و آسیب پذیري غشاء در گروه 

بر اثر تمرینات انجام شده در  دارونما-در گروه تمرین CPو   MDAهر چند الگوي تغییرات  . کند

این نتایج به  دست آمده از تحقیق . دار نبوده استمقایسه با پیش آزمون کاهش داشته ولی معنی

هاي بر کنترل شاخص HRmaxدرصد  65تا  60 شدتحاضر دلالت بر نقش تمرینات هوازي با 

ویژه اگر با ه ب ،استرس اکسایشی و پیشگیري از پراکسیداسیون لیپید و آسیب پذیري غشاء دارد

توانند  شدت و مدت فعالیت بدنی متغیرهاي مهمی هستند که می. باشد Eمصرف مکمل ویتامین 

سیدانی بدن هاي استرس اکسایشی و وضعیت آنتی اکدر نوع اثرگذاري فعالیت بدنی بر شاخص

-هاي آنتی اکسیدانی میمصرف مکملاست در این رابطه گزارش شده ). 18،19(دخالت نمایند 

هاي حیاتی بدن وکاهش دستگاهعملکرد مطلوب افزایش به سوي تواند این اثر فعالیت بدنی را 

هاي که نتایج تحقیق حاضر مؤید گفته نانچ ، هم)24( عروقی سوق دهد - عوامل خطرساز قلبی

بالا و طولانی مدت بدون   هاي بدنی با شدت ند فعالیتاهبسیاري از تحقیقات نشان داد .وق استف

هاي التهابی و در نتیجه  هاي آزاد، واکنش توانند باعث افزایش تولید رادیکال مصرف مکمل می

این نوع  ،بنابراین .)23، 18( ، پروتئین و چربی شودDNAهاي سلول مثل آسیب ماکرومولکول

ها از عوامل خطرزا تندرستی به شمار رفته و با تخریب سلول باعث تسریع روند پیري و  الیتفع

سرم یا  MDAشاخص  کهاند دهکردیگر گزارش تحقیقات  ، برخیبا این حال. شوند مرگ می
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و  C ،Eپلاسما بعد از فعالیت استقامتی و یا مقاومتی همراه با مصرف مکمل هاي ویتامین 

. ضر استکه همسو با نتایج تحقیق حا )25، 15( کند و یا با کاهش همراه استنمیبتاکاروتن تغییر 

هوازي متوسط نشان ورزشی هاي فعالیتسازي هنگام  تاثیر مکمل رهبابرآیند تحقیقات گذشته در

طولانی تر باشد، میزان بروز ورزشی متوسط و مدت فعالیت ورزشی  فعالیت دهد هر چه شدتمی

 و نتایج تحقیقات متعدد) 2000(و همکاران  1اسجودین. کمتر خواهد بود نیز پراکسیداسیون چربی

اند که استفاده از مکمل سازي ضداکسایشی را در درمان بیماري کرونر شواهدي ارائه کرده دیگر

استرس اکسایشی ناشی از فعالیت  ه شده استنشان داد ،همچنین). 2،20،26( کندقلبی تأیید می

دریافت کرده بودند،  Eاي که روزانه به مدت دو هفته ویتامین هاي تمرین کردهورزشی در آزمودنی

  ).24( هاي تمرین نکرده استکمتر از آزمودنی

از  ،مکمل –گروه تمرین  تمرین، نوعی سازگاري مثبت در یافتنهاي ما نشان داد با ادامه یافته     

 CPو  MADبه طوري که مقادیر  .ددیده ش ،استرس اکسایشیآنتی اکسیدانی و هاي شاخص نظر

تحقیقات . اشته استي دمکمل در مقایسه با پیش آزمون کاهش معنی دار-پس آزمون گروه تمرین 

اي هفته  8مکمل سازي  اندنشان داده مکمل سازي ضداکسایشی ناشی از ورزش بارهانجام شده در

پس از ورزش جلوگیري کرده استراحت و  هنگام ي اسکلتیاز اکسایش پروتئین عضله  Eویتامین 

تشکیل کربونیل پروتئین عضلانی ناشی از  Q10و کوآنزیم  Eمکمل سازي ویتامین  ،همچنین. است

که همسو با نتایج تحقیق  )27( استرس اکسایشی متعاقب تمرین استقامتی را کاهش داده است

میزان آمادگی  هاي ورزشی،هایی که در ماهیت انواع فعالیتبا توجه به تفاوت. حاضر است

هاي آنتی ها، نوع بافت مورد بررسی، مدت و شدت فعالیت همراه با مصرف انواع مکملآزمودنی

نحوة تاثیر پذیري  رهباتوان به یک نتیجه گیري قاطع دریاکسیدانی برون زا وجود دارد، نم

در کل پراکسیداسیون چربی و آسیب پذیري غشاء در اثر فعالیت ورزشی منظم دست یافت، اما 

توان اظهار داشت با انجام تمرین منظم همراه با مصرف مکمل هاي تأثیر گذار و در اثر می

آید، مقدار افزایش هایی که به احتمال زیاد در دستگاه ضد اکسایشی بدن به وجود میسازگاري

  . شودپراکسیداسیون چربی کاهش یافته و یا حتی متوقف می

شاهد کاهش معنـی   ما ،دار شاخص هاي استرس اکسایشیش معنیکاه همراه با ا وجود این،ب     

دار آن در گـروه  ، و افزایش معنـی در گروه تجربی نسبت به گروه کنترل )CK( آسیب عضلانی دار

  

1 . Sjodin 
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و پـس   آزمـون  هـاي پـیش  با مقایسه میانگین. بودیم دارونما-دارونما نسبت به گروه کنترل-تمرین

تنها در تمرینی در حدي بوده که باعث کاهش آسیب عضلانی یم که ماهیت برنامه بیایم آزمون در

یـا   CKافـزایش  )  1996(و همکـاران   2ایناما) 1990(و همکاران  1دیوتی. شودگروه مکمل سازي 

آسیب عضلانی را متعاقب ورزش علی رغـم افـزایش اسـترس اکسایشـی در افـراد تمـرین کـرده        

 3چایلـد . خـوانی دارد تحقیق حاضـر هـم  نما در دارو-گروه تمرینکه با نتایج ) 28( مشاهده کردند

هفتـه همـراه بـا     12متعاقب برنامه تمرینی به اجرا در آمده بـراي مـدت    CKکاهش غیر معنی دار 

. باشدمیهمسو ناما  تحقیق هايکه با یافته) 29( در غیرورزشکاران مشاهده کرد Cمصرف ویتامین 

و عـدم افـزایش    CKنیـز افـزایش   ) 2002( 5و بـویر و گلـدفارب  ) 2003(و همکـاران   4ساکستون

بـا  ). 30،31( نـد ه اهاي غیرورزشکار گـزارش کـرد  استرس اکسایشی را بعد از ورزش در آزمودنی

. داشته باشد یرسد آسیب عضلانی با استرس اکسایشی ارتباط ظریفها به نظر میتوجه به این یافته

اهیت برنامه تمرینی به اجرا درآمده، سطح ها، مها، تجربه آزمودنیها، تعداد آزمودنیمصرف مکمل

هاي مختلف مورد استفاده براي انـدازه گیـري   و روشورزشی هیجان ایجاد شده به وسیله فعالیت 

بـا نتـایج    ایـن تحقیـق  خوانی نتایج ي عدم هماز عوامل تعیین کننده می توان هاي آزاد رارادیکال

یـق حاضـر از   قکه گروهاي شرکت کننـده در تح  جائی مچنین، از آن ه .تحقیقات قبلی قلمداد کرد

عواملی که بتواند دیگر تغذیه و  عامل و ،هاي جسمانی و ترکیب بدنی همسان سازيلحاظ شاخص

توان استدلال کرد کـه  ، لذا میکنترل گردیده استروي شاخص هاي وابسته تحقیق اثرگذار باشد، 

ي جنبه کند، یدان محلول در چربی عمل می، که به عنوان قویترین آنتی اکسEمکمل سازي ویتامین 

ایجاد پراکسیداسـیون، پروتئـولیز و آسـیب     روند محافظتی سیستم دفاعی بدن را افزایش، و متعاقباً

چنـین   هم. و کنترل گردیده است دادهها، کاهشاز طریق فراخوانی کمتر لکوسیتعضلانی بافتی و 

به ) عضلات اسکلتی، قلب، کلیه، مغز و غیره( بدنهاي مختلف هاي پاسخی متفاوت بافتمکانیسم

هـا و  هـایی نظیـر کـاتکولامین   فعـال شـدن هورمـون   گیرند، نوع ورزش که تحت تاثیر آن قرار می

از دیگر عوامل تاثیر گذار بر نتایج تحقیق حاضر در مقایسه با توانند میکورتیزول در طول تمرین، 

هاي لازم براي ورود بـه تحقیـق را   ي لازم که ملاكهاتعداد نمونه .باشد انجام شده سایر تحقیقات

  

1 . Dathie 
2 . Inayama 
3 . Chaild 
4 . Saxton 
5 . Boyer and Golfarb  
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. گـروه مکمـل انتخـاب کـرد     صرفا عنوانه داشته باشند، در دسترس نبود که بتوان گروه چهارمی ب

هاي این تحقیق هستند، ترین کاستیها از مهمدر آزمودنی Eگیري مقدار پایه ویتامین همچنین اندازه

به جامعه استنادتري ات آتی این موارد را کنترل، تا نتایج قابل شود محققین در تحقیقکه پیشنهاد می

  .ارائه گردد

  

  نتیجه گیري

با مصرف ویتامین  )HRmaxدرصد  65تا  60( نشان داد که تمرین هوازي متوسط ،نتایج این تحقیق

E )500 و کاهش داده و میزان آسیب اکسایشی هاي آزاد راتوانسته آثار مخرب رادیکال) میلی گرم 

افـرادي کـه بـه    لذا . بدن کاهش دهد تام آنتی اکسیدانی دستگاهرا با تقویت و فراتنظیمی  عضلانی

در کنار تمـرین بـا نظـر مشـاور متخصـص       Eپردازند مصرف ویتامین میتمرینات هوازي متوسط 

-و کنترل عوامل خطرزاي قلبـی  سالم و ملکولی براي برخورداري از وضعیت درون سلولیتغذیه 
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