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 ايمني هومورال جودوكاران جوان برهفته تمرينات جودو  هشت تأثير
  

  3ياصغر عباسدكتر  ،2هيرش نوري ،1نبختيار ترتيبيادكتر 
  

  استاديار دانشگاه اروميه. 1
  مربي دانشگاه آزاد اسلامي واحد سنندج. 2
  دكتراي ايمونولوژي ورزشي دانشگاه توبينگن آلمان. 3
  

  5/11/88: تاريخ پذيرش مقاله    17/1/88: تاريخ دريافت مقاله

   چكيده
ايمني هومورال جودوكاران  رويهفته تمرينات جودو  هشت تأثيربررسي  ،هدف تحقيق حاضر

  ±61/3سال، قد  21/ 41 ±5/1 سن(جودوكار سالم نفر  24 تعداد ،بدين منظور. بوده استجوان 
بانه در پژوهش حاضر شركت به صورت داوطل) كيلوگرم 5/75 ± 67/7، وزن متر سانتي 5/178

گـروه  . ، تقسيم شدند)نفر 12( و تجربي) نفر 12(ه دو گروه كنترل صورت تصادفي ب و به كردند
سـاعت تمرينـات    دوجلسه و هر جلسه به مـدت   چهاراي  هفته، هفته هشتبه مدت  تجربي

نـوع   ي گروه كنترل در طول ايـن مـدت هـيچ   ها اما آزمودني ،اختصاصي جودو را انجام دادند
 ,IgG, IgA( ي سـرم هـا  بررسي سطوح ايمونوگلوبـولين  منظور به. فعاليت بدني را انجام ندادند

IgM( ،نوبت قبل از تمرينات جودو در سه )و پـس از   )12( ، پس از پايان تمرينـات جـودو  )11
تجزيه و تحليـل   ربه منظو. انجام گرفتخوني ، نمونه گيري )13( بازيافت ةهفته دور يكپايان 

  .استفاده شد) >p 05/0(داري  همبسته در سطح معني tاز روش مدل خطي و  ها دادهري آما
در مقايسه با گروه كنترل، پس از پايان  تجربيگروه جودوكاران كه در  ه استنتايج نشان داد 

، در حـالي  )P= 001/0(داري افزايش يافـت   سرم به طور معني IgG ، غلظت)12(تمرينات جودو 
 ة، امـا در پايـان دور  )P= 001/0( ندداري داشـت  سرم كـاهش معنـي   IgMو  IgAهاي  كه غلظت
بـه مقـادير پايـه برگشـت      به طور معني داري ي سرمها غلظت ايمونوگلوبولين ،)13( بازيافت
 ايجـاد  د كه تمرينات جـودو موجـب  نده مينشان  ها در مجموع، اين يافته  ).P= 001/0( كردند

بـه   توانـد  مـي  احتمالاً آن شود كه ميال جودوكاران جوان ايمني هومور دستگاهتغييراتي در 
هـاي   تبـادلات پـروتئين   و تغييـرات تركيـب بـدن    ،شدت، مدت و نوع تمرينات جودودليل 

 ـ   مـي  تهمچنين اين تغييـرا . باشدپلاسمايي  بـراي مربيـان و    مناسـبي  هياتوانـد پـيش آگ
 .    باشدايمني  دستگاه هاي تمريني بر پاية جوان در تدوين برنامهجودوكاران 

  

 .تمرينات جودو، ايمني هومورال، جودوكاران جوان :هاي فارسي كليدواژه
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  قدمهم
هاي تمريني مختلف در جهـت دسـتيابي بـه بهتـرين      زمان با بهبود روش هاي اخير، هم در سال

ايمونولـوژي ورزشـي    يعنـي  ورزش عملكرد دستگاه ايمني بـدن در طـي   ةعاجراي ورزشي، مطال
شـواهد همـه گيرشناسـي اخيـر روي ورزشـكاران      . )1( پژوهشگران قرار گرفته است مورد توجه

، بـه  دنها دار ايمني در برابر عفونت آثار دوگانه اي بر قابليت ،هاي بدني فعاليتدهد كه  مينشان 
در  را ي عفـوني ها  به بيماري ءي طولاني مدت و شديد ورزشي، آمادگي ابتلاها دوره گونه اي كه
ي بـا شـدت متوسـط و    هـا  شاعتقاد بر اين است كـه ورز  در مقابل،. دده ميافزايش ورزشكاران 

بـه   ها زيرا فعاليت ايمونوگلوبولين ،دهد ميي عفوني را كاهش ها منظم، آمادگي ابتلاء به بيماري
   ).2،3(دهند  ميقرار  تأثيراجزاي دستگاه ايمني را تحت نوعي 

و  Bي هـا  ليكـوپروتئيني هسـتند كـه توسـط سـلول     ، تعدادي ملكـول گ )Ig( 1ها ايمونوگلوبولين
اين مواد در سرم و سـاير مايعـات   . شوند ميساخته و ترشح  )ها پلاسماسل(ي پلاسمايي ها سلول

ي ها ترين ايمونوگلوبولين ، از جمله مهمIgG, IgA, IgM.)4( بدن، مثل اشك و بزاق وجود دارند
به عنـوان   IgGكه  چنان ،دارند زا برعهده يبيماركه نقش مهمي در مقابله با عوامل  هستندسرم 
بادي در پاسخ ايمني هومورال، ضمن فعال كردن سيسـتم كمپلمـان، عمـل بلـع      ترين آنتي مهم
ثر بـر فاگوسـيتوز و التهـاب را ميسـر     ي مـؤ هـا  كند و آزادسازي فرآورده ميها را تسهيل  يباكتر
 ـ  IgA. )5( سازد مي ي موضـعي، در نقـاطي مثـل    هـا  تبا ايفا كردن نقش دفاعي در مقابـل عفون

نيز به عنوان اولين آنتي بادي كه در پاسخ ايمني به عفونـت،   IgMو يا گوارش و دستگاه تنفس 
 ،بـه ورزش  هـا  پاسـخ ايمونوگلوبـولين   ).4( كنند ميشود، اهميت ويژه اي پيدا  ميسنتز و ترشح 

كـه   چنـان اسـت،   ي زيـادي هـا  ي ورزشـكاران دچـار چـالش   هـا  خصوص در ارتباط با بيمـاري  هب
ي روي سـطوح  تـأثير  ،ي بـدني حـاد و مـزمن   هـا  داد كـه فعاليـت   مـي ي اوليه نشـان  ها گزارش

غلظـت   دهنـد كـه   مـي تحقيقـات اخيـر نشـان     كـه  در حـالي  ،ندارند ميي سرها ايمونوگلوبولين
   .)6،7( شوند ميدچار تغييرات مهمي  ندر برخي از ورزشكارا ميي سرها  ايمونوگلوبولين

ي عملكـرد ايمنـي   هـا  ، ظاهراً بعضي از جنبه)1994(2باز پدرسون و الوم  ةپنجر ةريبر اساس نظ
ي هـا  و ايمونوگلوبـولين  ها ، نوتروفيل[NK] طبيعي ةكشند يها مانند فعاليت سلول كشي سلول(

ي سـنگين مهـار   هـا  و بعضـي مواقـع بعـد از ورزش    ،ي شديد تحريـك ها در هنگام ورزش) سرم
ات تـأثير نـي شـديد،   يي تمرهـا  ي بدني شديد و دورهها ست فعاليتگزارش شده ا ).2(شوند  مي

                                                                                                                   
1. Immunoglobulin  
2. Pedersen & Ullum   
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 20بعـد از  ، )2004( 1كه ماشيكو و همكاران چنان. گذارد ميايمني هومورال  دستگاهمتفاوتي بر 
بـه   IgMو  IgG ميمشاهده كردند كه غلظـت سـر   راگبي در ورزشكاران مردشديد روز تمرينات 

از . )8( نداشـته اسـت  سرم تغييـر معنـي داري    IgAه در حالي ك يافته،طور معني داري كاهش 
ي سرم مـردان ورزشـكار   ها نولي، در بررسي ايمونوگلوب)1971(2پورتمن و همكاران ،طرفي ديگر

سـرم   IgMدر حـالي كـه    ،سرم افزايش يافـت  IgAو  IgGي ها گزارش دادند كه غلظت المپيك
چنين نتيجه گرفت كه تمرينات شديد و توان  ميبا توجه به تحقيقات قبلي  .)7( ير بوديبدون تغ

 كننـد  مـي ايمني بدن ايجـاد   دستگاه ةدهند طولاني مدت احتمالاً تغييراتي را در اجزاي تشكيل
ي سـرم در  هـا  به هر حال، با توجه به تحقيقات انجـام گرفتـه در مـورد ايمونوگلوبـولين    اما . )9(

ناشـي از   توانـد  مـي  احتمالاًمسئله اين كه  دربرداشته استنتايج ضد و نقيض  ،ورزشكاران اغلب
  .، شدت و مدت تمرينات باشدها تفاوت در نوع ورزش و فعاليت بدني، سطح آمادگي آزمودني

ي حاد و كوتاه مدت را مورد ها ات فعاليت، اثرايمونولوژي ورزشي ةاكثر تحقيقات انجام گرفته در زمين
ي بـدني طـولاني   ها و فعاليت ها ن در ورزشبررسي قرار داده اند و بررسي تغييرات دستگاه ايمني بد

با توجه به اهميت دسـتگاه ايمنـي بـدن در     ،از طرفي ديگر .مدت كمتر مورد توجه قرار گرفته است
ي يهـا  اطلاعات اندكي در مورد تغييرات دستگاه ايمني بـدن در ورزش  و برخوردي، ي رزميها ورزش

ي برخـوردي  هـا  ودو از جملـه ورزش ج. استرس مانند جودو، كشتي، تكواندو، كاراته و غيره در دست
، پيچيـدگي و  تركيب بدني، درصد چربي، صدمات بدنيبرخورد بدني،  مانندكه در آن عواملي  است

بـا   همچنـين  .)10( باشـد  مـي اي برخوردار  از اهميت ويژه ويژگي تمريناتو  ها تركيبي بودن مهارت
و يـا اينكـه در    دهنـد  مـي دت را انجـام  توجه به اينكـه جودوكـاران تمرينـات شـديد و طـولاني م ـ     

و از طرفي چـون ايمنـي هومـورال بـا توجـه بـه        ،كنند ميشركت فشار ي متفاوت و پر ها تورنومنت
سي ربر لذاهاي برخوردار است،  جودوكاران از جايگاه ويژهلحاظ سلامت به ي ورزش جودو، ها ويژگي

تمرينـات   تـأثير در مـورد   را ثريؤعـات م ـ تواند اطلا ميايمني هومورال جودوكاران  دستگاهتغييرات 
هي مناسـبي در برخـورد بـا    او پـيش آگ ـ  كنـد جودوكاران ارائـه   دستگاه دفاعي بدنشديد جودو بر 

 ،لـذا هـدف تحقيـق حاضـر     .ني در اختيار پزشك تيم، مربي و ورزشكاران قرار دهـد وي عفها بيماري
  .استدوكاران جوان ايمني هومورال جو رويهفته تمرينات جودو  هشت تأثيربررسي 

    تحقيق شناسي روش
 تعـداد  كه از ميـان آنهـا   شامل جودوكاران شهرستان سنندج بودند ،آماري تحقيق حاضر ةجامع

                                                                                                                   
1. Mashiko et al. 
2. Portman et al.  
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سال  چهارجودوكاران داراي حداقل  .كردندجودوكار سالم داوطلب در تحقيق حاضر شركت  24
بـود  بـه بـالا    1ا از كيـو كمربنـد آنه ـ  ةورزشي جودو بودند و درج ةفعاليت منظم در رشت ةسابق

به صورت تصـادفي   ها آزمودني. شركت در مسابقات استاني و كشوري را داشتند همچنين سابقة
 ،هفتـه  هشتبه مدت  تجربيگروه . تقسيم شدند) نفر 12(و كنترل ) نفر 12(تجربي به دو گروه

بـراي   .ل بودنـد اين دوره غير فعا ا انجام دادند و گروه كنترل در طيتمرينات اختصاصي جودو ر
ا استفاده از تجـارب  اي ب ويژه ةآگاهي از وضعيت تندرستي و فعاليت بدني ورزشكاران، پرسشنام

آزمـون   -ي آزمـون هـا  بـا روش ) = R 85/0(و روايي اين پرسشنامه  شد، تنظيم گذشته محققان
  .ددست آم هي موجود بها آماري با پرسشنامه ةصلاح و مقايس ييد مراجع علمي ذيمجدد و تأ

جلسـه و هـر    چهـار اي  فتـه هفتـه، ه  هشـت به مدت  تجربيدر تحقيق حاضر، جودوكاران گروه 
در حالت سرپا، مـرور   ها مرور تكنيك: ساعت تمرينات اختصاصي جودو شامل دوجلسه به مدت 

شـدت   .دادنـد  مـي را انجـام   تمرينات ويـژه  از و برخي رندوري و ، گاردگيريدر خاك ها تكنيك
در ايـن  . بـود  متغيـر درصـد ضـربان قلـب بيشـينه      95تا  80بين  ،ت دورهمد تمرينات در طي

ــدا حــداكثر ضــربان قلــب بيشــين   ــ ةتحقيــق، ابت ــا اســتفاده از معادل ــرآوردي  ةجودوكــاران ب ب
 ـ  .دست آمد هب) 210-)65/0× سن = (ضربان قلب بيشينه (1واسرمن  ةسپس با اسـتفاده از معادل

از  ايـن دوره  تمرينات جودو در طي .)11( حاسبه شد، ضربان قلب نشانه نيز م2برآوردي كارونن
اي  در هـيچ مسـابقه   ها هوازي بود و آزمودني شامل تمرينات هوازي و بي ي انرژي،ها نظر دستگاه

جودوكاران گروه كنترل هيچ گونه فعاليت بـدني را   ،مدت اين تمرينات يدر ط .شركت نداشتند
   .دادند ميانجام ن

، از دسـتگاه ديجيتـالي   )كيلـوگرم ( و وزن) متر سانتي(ي زمينه اي قد رهاگيري متغي براي اندازه
و همچنين براي تعيين درصد چربي از چربي سنج ديجيتالي مـدل  ) ، ساخت آلمانSeca(مدل 

(Omoron)  سـنج ديجيتـالي    ضربان ةوسيل به جودوكارانضربان قلب . استفاده شدساخت فنلاند
 ، دماي محيط)گراد سانتي( گيري دماي بدن اندازه برايهمچنين . اندازه گيري شد (polar)مدل 

) ARCO(ي آركـو هـا  و رطوبت سـنج  ها از دماسنج) درصد(محيط  نسبي و رطوبت )گراد سانتي(
اي همسان بودند و  رهاي زمينهگروه كنترل و تجربي از لحاظ متغيدو  .ساخت ايران استفاده شد

  .  تفاوت معني داري با هم نداشتند
در سـه  از جودوكـاران جـوان    ،)IgM,IgA,IgG(ي سـرم هـا  ايمونوگلوبولين گيري ندازهامنظور  به

ــل از دور ــت، قب ــات جــودو   ةنوب ــان تمرين ــي، پــس از پاي ــه 8(تمرين ــت  ةو دور) اي هفت بازياف
                                                                                                                   
1 .Waserman  
2 . Karvonen  
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 گرفتـه ناشتا استراحت و در حالت  از وريد بازويي سي سي 5به مقدار  خوني نمونة ،)اي هفته1(
مخصـوص   يهـا  پليتو با استفاده از  1SRID روش با, ي سرمها وگلوبولينگيري ايمون اندازه .شد

ي سرم انسـان بـه روش   ها ت ايمونوگلوبولينگيري ميزان غلظ براي اندازه ها اين پليت .انجام شد
ني بـر تشـكيل يـك رسـوب خطـي قابـل       اين روش مبت. انتشار شعاعي يكطرفه تهيه شده است

ي هـا  تظ ـي اختصاصـي آن در غل هـا  بولين و آنتي بـادي حاصل از واكنش بين ايمونوگلو رؤيت،
  .مناسب است

 بـراي از آمـار توصـيفي و    ،ي آنهـا هـا  و بيان ويژگـي  ها معرفي آزمودني منظور ، بهدر اين تحقيق
 در سـطح معنـي داري  همبسـته   tو  2مـدل خطـي  آزمـون   از ،هـا  دادهتجزيه و تحليـل آمـاري   

)05/0P<( با استفاده از نـرم افـزار    اه يافته آماريتحليل . استفاده شدSPSS  انجـام   15 نسـخه
   .گرفت

  ي تحقيقها يافته
  ها آزمودني فيزيولوژيك وعمومي  هاي ويژگي .1

و  تجربـي در دو گـروه  ژيك جودوكـاران جـوان را   لومشخصات عمومي و فيزيو ،1 شمارة جدول
اوت معني داري با و تف بودندرهاي زمينه اي همسان دو گروه از نظر متغي .دهد مينشان كنترل 

  .يكديگر نداشتند
در جودوكـاران  ) ليتـر  دسـي / گرم ميلي( ي سرمها ايمونوگلوبولين تغييرات ةمقايس .2

   تجربيگروه كنترل و 
سرم جودوكـاران  ) ليتر دسي/گرم ميلي(  IgGدهد كه سطوح  مينشان  2 شمارة جدولي ها داده

داري  افـزايش معنـي   يسه با گـروه كنتـرل  در مقا پس از پايان تمرينات جودوتجربي  گروهجوان 
در ؛ اين )P= 001/0(داري داشتند  سرم كاهش معني IgMو  IgAاما سطوح  )P= 001/0( يافت

ي ســرم هــا ، غلظــت ايمونوگلوبــولين)اي هفتــه يــك(بازيافــت  ةكــه در پايــان دور اســت حــالي
)IgM,IgA,IgG(كردندداري به مقادير پايه برگشت  طور معني به )001/0 =P  .(  
  
  
  
  

                                                                                                                   
1. Single Radial Immune Diffusion  
2. General Linear Model 
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 جودوكاران جوان مشخصات عمومي و فيزيولوژيك. 1ول جد

  مشخصات
  

  ها گروه
  سن

  )سال(
  قد

  )متر سانتي(
  وزن

  )كيلوگرم(
ضربان قلب 
استراحت 

  )دقيقه/ضربه(
چربي 

  )درصد(بدن
  بدن ةشاخص تود

  )مترمربع/كيلوگرم(

  گروه تجربي
  47/21 ± 70/0  78/7 ± 80/1  91/57 ± 45/5  5/76 ± 72/7  33/178 ± 96/3  21 ± 27/1  )نفر12(

  گروه كنترل
  37/21 ± 57/0  40/7 ± 44/1  16/57 ± 25/6  6/74 ± 84/7  75/178 ± 38/3  35/21 ± 64/1  )نفر 12(

  
  ي سرم جودوكاران جوانها ميانگين تغييرات ايمونوگلوبولين ةمقايس .2جدول 

  )انحراف استاندارد ±ميانگين (
 دوره

  ها متغير
ناتقبل از تمري
 جودو

پس از پايان 
  سطح   بازيافت دورة  تمرينات جودو

  *داري معني

IgG  
گرم بر  ميلي(

  )ليتر دسي

 گروه تجربي
 

19/41±
64/1018 30/39 ± 54/1123  7/70 ± 65/1024  001/0*  

 گروه كنترل
 

79/39±
58/998 76/38 ± 04/1002  72/37 ± 65/1002  298/0  

IgA  
گرم بر  ميلي(

 )ليتر دسي

 ه تجربيگرو
 

85/19±
43/238 01/20 ± 57/225  72/21 ± 85/235  001/0*  

 گروه كنترل
 

97/22±
96/233 24/23 ± 75/234  83/23 ± 55/235  412/0  

IgM   
گرم بر  ميلي(

 )ليتر دسي

 گروه تجربي
 

94/14±
87/182 64/14 ± 79/167  60/13 ± 94/179  001/0*  

 گروه كنترل
 

05/10±
85/176 35/11 ± 13/179  75/10 ± 08/180  211/0  

(General linear model)  05/0 P<*  

  گيري يجهتبحث و ن
ايمنـي   دسـتگاه تحقيق حاضر نشان داد كه تمرينـات جـودو موجـب تغييـرات معنـي داري در      

تـرين ايمونوگلوبـولين سـرم،     به عنوان فراوان، IgGغلظت  كه طوري به هومورال جودوكاران شد؛
 ± 30/39( يافـت  درصـد افـزايش   29/10به ميزان  ،جودو اي هشت هفتهت پس از پايان تمرينا

 ± 7/70( كـرد بازيافـت بـه مقـادير پايـه برگشـت       اي يك هفتـه  ةاما در پايان دور ،)54/1123
ي بـدني بـه مـدت    هـا  ، گزارش دادند كه انجام فعاليـت )1991( 1نلسون و همكاران .)65/1024

سـرم   IgGداري در  درصد حداكثر اكسيژن بيشينه، موجب افزايش معنـي  75-65هفته با  شش
                                                                                                                   
1. Nehlsen et al.  
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را در بررسـي   افزايشـي ، چنـين  )1991( 1همچنين نـي مـن و همكـاران   ). 12( شد ها آزمودني
سرم ورزشـكاران گـزارش    IgGات حاد و مزمن تمرينات بيشينه و زير بيشينه روي غلظت تأثير

، در )14()1381(ترتيبيـان و همكـاران    و )6()2000( 2و همكـاران هـدي ديكـن   . )13( كردند
، موجـب افـزايش   تمرينـات شـديد كشـتي   گزارش دادنـد كـه   جوان گيران  وي كشتيتحقيقي ر

محققـان  . اسـت گيران شد كه بـا نتـايج تحقيـق حاضـر همسـو       سرم كشتي IgGداري در  معني
، )3()2005( 4مكـاران و هكارسات كاراسباي ، )9()1984( 3ديگري نيز از جمله ويت و همكاران

 روي نـوارگردان  ي بدني شديد حاد و مـزمن ها متعاقب فعاليت ،در ورزشكارانچنين افزايشي را 
، )15()1995( 6رگوليـا و همكـاران  گا، )8()2004(5ماشيكو و همكاران ،در مقابل .كردندگزارش 

ه بـا  ك ـ كردنـد ي تمريني شـديد در ورزشـكاران گـزارش    ها را متعاقب دوره IgGكاهش سطوح 
ناشـي از   ، احتمالاًمحققاني ها تناقض در يافتهاين  وجود .نيستي تحقيق حاضر همسو ها يافته

  . بوده استو شرايط محيطي  ها ميزان آمادگي بدني آزمودني ،نوع تمرينات بدني
غلظـت   ،جودو اي هشت هفته پژوهش حاضر نشان داد كه پس از پايان تمريناتي ديگر، از سوي

IgA و ) 57/225 ± 01/20(درصد  4/5به ميزان  ران جوانجودوكا سرمIgM  بـه ميـزان    سـرم
 اي يـك هفتـه   معني داري داشت ولي در پايـان دورة كاهش  )79/167 ± 64/14(درصد  25/8

محققان ديگري نيز چنين كاهشي را در ورزشكاران و افـراد  . كردبازيافت به مقادير پايه برگشت 
، كـاهش معنـي داري در   )2004(همكـاران  و ماشـيكو   كه انچن ،اند غير ورزشكار مشاهده كرده

همچنـين  . )8( كردنـد روز تمرينات شديد راگبي مشـاهده   20سرم متعاقب  IgMو  IgAمقادير
ي مختلف ورزشـي، گـزارش دادنـد كـه     ها ، در تحقيقي روي ورزشكاران رشته)1995(7گارگيولا
 IgMو  IgAي هـا  در غلظـت  ماه موجب كـاهش معنـي داري   سهبدني شديد به مدت  تتمرينا

،  )1995( 8پدرسون و همكاران. استكه با نتايج تحقيق حاضر همسو ) 15( سرم ورزشكاران شد
سـرمي متعاقـب    IgAدر سطوح را ، نيز چنين كاهش معني داري )2000( 9گيلسون و همكاران

بل، محققـان  در مقا .)2،16( در ورزشكاران مشاهده نمودند )نوارگردان( ي بدني شديدها فعاليت

                                                                                                                   
1. Nieman et al. 
2. Hoda Diken et al. 
3. Wit et al.  
4. Kursat Karacabey et al.  
5. Mashiko et al. 
6. Caragiola et al. 
7. Gargoil  
8 . Pederson et al. 
9. Glesson et al.   
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 IgA، افـزايش غلظـت   )2000(و همكـاران  هدي ديكن  ،)13()1991( 1ديگري از جمله ني من
ي بـدني شـديد مشـاهده كردنـد كـه بـا       هـا  را متعاقـب فعاليـت   سرم IgMو عدم تغيير  سرمي
 تـأثير درتحقيـق حاضـر، نتـايج متفـاوتي در مـورد       .)6( يي نداردي تحقيق حاضر همسوها يافته

كه حـاكي  مشاهده شد  جودوكاران جوان ي سرميها سطوح ايمونوگلوبولين رويتمرينات جودو 
اي اسـت كـه    پيچيـده  ةپديد ها بادي تنظيم آنتيزيرا  باشد، مي سازوكارهاي متعددياز درگيري 

) ها سايتوكاين(پيام رسان  هاي مولكولو ) Tي ها و سلول Bي ها سلول( ها انواع مختلفي از سلول
كـه تغييـرات    كردنـد ، گـزارش  )1991(نلسون و همكـاران  كه  چنان. )17( در آن شركت دارند

سـرم   IgGي تمريني طولاني مدت، احتمالاً يكي از دلايل افزايش غلظت ها روزي در دوره شبانه
 ةگـر و تغييردهنـد   شدت تمرينات بدني از عوامـل تنظـيم  همچنين . )12( باشد ميورزشكاران 

ي لنفوئيـدي  هـا  در اثر شدت تمرينـات، نسـبت سـلول    كهبه گونه اي  استي سرم ها بادي آنتي
موجــب افــزايش يــا كــاهش يابــد و  مــيي لنفوئيــدي تغييــر هــا بافــت داخــل گــردش خــون و

  . )18،17( شود ميي سرم ها ايمونوگلوبولين
سـاعت   دوجلسه و هر جلسه به مدت  چهاراي  هفته ،تجربيدر تحقيق حاضر، جودوكاران گروه 

درصد حداكثر ضربان  95تا  80انجام دادند كه شدت تمرينات بين  را تمرينات اختصاصي جودو
ي سـرم در  هـا  تغييـرات ايمونوگلوبـولين   توانـد يكـي از دلايـل    مـي عامل و اين بيشينه بود قلب 

ي تمريني و تـداوم  ها همچنين گزارش شده است كه طولاني بودن دوره .باشدجودوكاران جوان 
ايـن  در  )19(شود  ميمحسوب ي سرم ها ايمونوگلوبولينسطوح  بر گذارتأثيرعوامل يكي از  ،آنها

انجـام   بـه صـورت متـوالي و مـنظم     اي هشت هفته ةيك دور در طي جودو تمرينات نيزتحقيق 
  .گرفت

ي هـا  يرات هورمـوني ناشـي از فعاليـت   يي سرم، تغها ايمونوگلوبولينبر  ديگر رويثر از عوامل مؤ
، گـزارش كردنـد افـزايش    )2005(بي و همكـاران  اكاراس ـ كـه  همچنـان  ،باشـد  مـي بدني شديد 

 ي بدني شـديد احتمـالاً  ها متعاقب فعاليت ،سرمي ها و كاتكولامينكورتيزول  از جمله ها هورمون
كه گزارش كرده اند  محققانهمچنين . )3( شوند ميي سرمي ها موجب تغييرات ايمونوگلوبولين

دن، از طريق فعاليت حرارت مركزي ب ةانجام تمرينات بدني شديد و سنگين موجب افزايش درج
حرارت بدني جودوكاران در طـي   ةدرج ،در تحقيق حاضر. )22،21،20( شود مي آدرنال-سمپاتو

حـرارت محـيط در طـي     ةدرج ـ ويافت  ميافزايش گراد  سانتي ةدرج 38تا جودو تمرينات  ةدور
جودوكـاران در   حـرارت مركـزي بـدن    ةدرج ـ تتغييـرا . بـود گراد  سانتي 28/ 7± 4/2تمرينات 

محققـان   .باشـد  مـي  سرم IgMو  IgAكاهش غلظت  سازوكارهايتحقيق حاضر احتمالاً يكي از 
                                                                                                                   
1. Nieman  

www.sid.ir


www.SID.ir

Arc
hive

 of
 S

ID

  129                                                                               1389، بهار 26پژوهش در علوم ورزشي شماره 

 گـزارش شـود   مـي  ميي سـر هـا  دلايل ديگري را نيز كه موجب تغييرات سطوح ايمونوگلوبـولين 
، گزارش داد تغييرات تركيب بدن و كاهش وزن ناشي )1998( 1بري نر ترتيب كه بدين. اند كرده

ي مختلف به داخل گردش خون را ها ينتمرينات بدني شديد تغيير جريان لنف و ريزش پروتئاز 
كـاهش  درصد  5/1 ± 2/0وزن بدن جودوكاران مجموعاً  در تحقيق حاضر، . )22(به همراه دارد 

رسـد كـه ايـن تغييـرات در      مـي به نظر  ،بودنشانگر تغييرات تركيب بدني جودوكاران داشت كه 
ي هـا  عث تهديد دستگاه ايمني هومورال و تحريك شديد آنتي بادياحتمالاً با، جودوكاران جوان

سـفانه در ورزش  متأ. شـود  مـي زا و خطر سـاز تندرسـتي    جهت مقابله با عوامل بيماري ياد شده
مورد بررسي قرار نگرفته است و  طور جدي ، بهجودو، تغييرات ايمني هومورال جودوكاران جوان

بـا ايـن   . در دسـترس نيسـت   كـرد، ي تحقيق حاضر را با آنها مقايسه ها هشواهدي كه بتوان يافت
  . تواند گامي اوليه در جهت تحقق اين هدف باشد ميي پژوهش حاضر ها وجود، يافته

ايمنـي   دسـتگاه  ،جـودو  اي هشت هفته تمريناتنتايج اين تحقيق نشان داد كه  به طور خلاصه،
 IgGبه گونه اي كه باعث افزايش آنتي بادي  ،دادرار ق تأثيررا تحت جوان هومورال جودو كاران 

بازيافت  يك هفته اي ةاين تغييرات در پايان دور شد، IgMو  IgAي ها كاهش ايمونوگلوبولين و
ناشي  تواند مي ي سرم احتمالاًها در ايمونوگلوبولين يراتييچنين تغ. كردبه مقادير اوليه بازگشت 

كاهش وزن، افزايش دماي بدن و تغييرات جريـان لنـف در   از شدت، مدت، نوع تمرينات جودو، 
   .باشدجودوكاران جوان 

   :منابع
1. Nieman, D.C. (2003). Current perspective on exercise immunity. Curr. 

Sport.med Rep. 2 (5), 239-242. 

2. Pederson B. K (1995). How physical exercise influnce the establishment of 
infection. Sport Med. 19: 393-400. 

3. Kursat Karacabey, Ozcan Saygin, Recep Ozmerdivenli1, Erdal Zorba, Ahmet 
Godekmerdan, (2005). The effects of exercise on the immune system and stress 
hormones in sportswomen. Neuroendocrinology Letters .26(4);361–366. 

4. Hespel P, Jerissn A, Bossuyt X, Ceuppens J,l. (2003). The effects of physical 
exercise on the immune system. Sport Med; 36: 175-180.  

5. Nieman DC, Bishop NC, (2006). Nutritional strategies to counter stress to the 
immune system in athlete, with special reference to football.  J sports Sci.; 24(7): 
763-772. 

                                                                                                                   
1. Brenner  

www.sid.ir


www.SID.ir

Arc
hive

 of
 S

ID

 ......تأثير هشت هفته تمرينات جودو بر ايمني                                                             130

6. Diken HÜda, Kelle Mustafa, Çolpan, Cemil TÜmer, Şermet Abdurrahman, 
(2000). Effect of physical exercise on complement and immunoglobulin levels in 
wrestlers and sedentary controls. Dicle Tip Dergisi (Journal Medical School) C: 
27 S3-4. 

7. Poortman J. R. (1971). Serum protein determination during short exhaustive 
physical activity. J Appl physciol, 30. 190-92. 

8. Mashiko T, Umed T, Nakaji S and Sugawara K. (2004). Effect of exercise on the 
physical condition of college rugby players during summer training camp. Sports 
Med; 38:186-190. 

9. Wit B, (1984). Immunological response of regularly trained athletes. Bio Sport. 
1:221-35. 

10. Masashi Miura, Takashi Umeda, Shigeyuki Nakaji, Qiang Liu, Masaru Tanabe, 
Arata Kojima,Yousuke Yamamoto and Kazuo Sugawara, (2005). Effect of 6 
months’ training on the reactive oxygen species production capacity of 
neutrophils and serumopsonic activity in judoists. Luminescence; 20: 1–7. 

11. Wasserman K, Hansen J, Sue DY, Casaburi R, & Whipp BJ. (1999) Principles of 
exercise testing and interpretation. 3th edition. Lippincott, Williams & Wilkins, 
Philadelphia. PP 151-152. 

12. Nehlsen–Canarella, SL, Nieman DC. Jensen J, Chang G, (1991). The effect of 
moderate exercise on lymphocle function and serum immunoglobin.Int J Sports 
Med; 12:391–398. 

13. Nieman. D.C. Nehelsen. Canarella.S.L, (1991). The effect of acute and chronic 
exercise on immunoglobulin. J-Sports-Med, 11(3):183-201. 

اثـر تمرينـات كشـتي در پـيش از فصـل      «). 1381(سيد محمد  ،موذني و بختيار ،ترتيبيان .14
 ،المپيك، سال دهم ةنشري .»نگيران جوا ه روي ايمني هومورال كشتيمسابقه و فصل مسابق

  ). 22پياپي( 4و  3شماره 
15. Garagiola U, Buzzetti M, Cardella E, Confalonieri F, Giani E, Polini V, Ferrante 

P, Mancuso R, Montanari M, and Grossi E   (1995). Immunological patterns 
during regular intensive training athletes. J Int Med Res. 23: 85-95. 

16. Glesson M, M Gleeson, N C Bishop (2000). Elite athlete immunology. Int J 
sports Med, 21: 44-50. 

17. Mackinnon, LT, (2000). Chronic exercise training effects on immune function. 
Med Sci Sports Exerc; 32:369–S376.  

18. Wolach B., Eliakim A., Kodesh E., Gavrieli R., Ben torim., Yarom Y., and falk 
B., (1997). Cellular and humoral immune response to exercise among young 
gymnasts. Int J sports Mes, 18; 208-12. 

19. Nieman D.C. (2000). Exercise immunology. Int J sports Med, 21:61-8. 

www.sid.ir


www.SID.ir

Arc
hive

 of
 S

ID

  131                                                                               1389، بهار 26پژوهش در علوم ورزشي شماره 

20. Petibois C, Cazorla G, Deleris G. (2003). The biological and metabolic 
adaptations to 12 month training in elite rowers. Int. J. sport Med; 24:36-42. 

21. Wadee A. A, Mckune A J, smith L L and Semple S J. (2005). Influnce of ultra-
endurance exercise on immunoglobulin isotopes and subclasses. Int. J. Sports 
Med; 39: 665-670. 

22. Brenner I. and Shek PN, (1998). Stress hormone and immunological response to 
heat and exercise. Int J Sports Med. 19: 130-43. 

23. Shephard, Roy J.; Shek, Pang N (2000). Exercise, immunity and susceptibility to 
infection. Med Sci sports exercise 32: 51-56. 

www.sid.ir

