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)مجله پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی(پژوهنده 
153تا 147، صفحات82پی ، پی در 4هم، شماره نزدشاسال 

1390مهر و آبان 

20/1/90:تاریخ دریافت مقاله
12/7/90:تاریخ پذیرش مقاله

آلدیید و ديهاي ضد اکسایشی، مالوناثر مکملهاي ویتامینی معدنی بر آنزیم
متر دختران شناگر نخبهرکورد صد 

5کبر جهاندیدهاعلی، 3یرجبدی، دکتر حم2سحر رزمجو، *1يزیعزترایم

واحد کرجیدانشگاه آزاد اسلامگروه تربیت بدنی،مربی،-1
دانشگاه اوتاوای،بدنتیتربيدکتريدانشجوگروه تربیت بدنی، دانشگاه ازاداسلامی واحد کرج، ،مدرس-2
معلم تهرانتیدانشگاه ترب،گروه تربیت بدنی، اریدانش-3
مدرس، کارشناس ارشد تربیت بدنی و علوم ورزشی، دانشگاه آزاداسلامی واحد قوچان-4

چکیده
هدف رو،از این.کاهدمیتمرینهاي شدید از فشار اکسایشی ناشی از ،ایشیاکسضداستفاده از مکملهاي رسد به نظر می:سابقه و هدف

آلدیید، و عملکرد دختـران شـناگر نخبـه در    ديمالون،اکسایشیهاي ضدهاي ویتامینی معدنی بر آنزیماز تحقیق حاضر، تعیین اثر مکمل
.سنین بلوغ بود
. هـاي باشـگاهی کـرج و تهـران بودنـد     عضو تیم،)93/12±22/1سن (شناگر نخبه دختر 24آزمودنیهاي تحقیق حاضر، :مواد و روشها

کیلومتر در هـر  4تا 5/3، هر گروه در برنامه تمرین سنگین شنا. ربی و گروه گواه تقسیم شدندطور تصادفی، به دو گروه تجآزمودنیها به
گیري خون، قبل و پـس از دوره تمرینـی بـراي ارزیـابی     نمونه). هفته4به مدتدر هفته جلسه 3(ماه شرکت کردند 1جلسه، به مدت 

هـا از  براي تجزیه و تحلیل داده. آغاز و پایان دوره تمرینی، ارزیابی شدمتر در 100رکورد کرال . صورت گرفت،اکسایشیهاي ضدآنزیم
. آزمونهاي تی مستقل و همبسته استفاده شد

دار معنـی ،اما این افزایش تنها در مورد سوپر اکسید دیسـموتاز . افزایش داشت،اکسایشی در گروه تجربیهاي ضدمیزان آنزیم: هایافته
در مقایسـه بـین گروهـی    ). >01/0p(داري را نشان داد م گلوتاتیون پراکسیداز در گروه گواه، کاهش معنیهمچنین آنزی). >04/0p(بود 
تغییـر  . داري را در پایـان دوره نشـان دادنـد   تغییر معنی) >002/0p(و آنزیم گلوتاتیون پراکسیداز ) >04/0p(سوپر اکسید دیسموتازنیز 

.گران، در دو گروه مشاهده نشدآلدیید و عملکرد شناديداري در مالونمعنی
هـاي  گیـرد، موجـب بهبـود عملکـرد برخـی آنـزیم      اي که تمرینـات سـنگین شـنا انجـام مـی     استفاده از مکمل در مرحله:گیرينتیجه

.کنندتواند مورد توجه مربیانی قرار گیرد که در سطوح بالا فعالیت میشود که میدر دوران بلوغ دختران می،اکسایشیضد
.ها، مکمل، دختران شناگر نخبهاکسیدانفشار اکسایشی، آنتی: کلیديواژگان

:به این مقاله به صورت زیر استناد نماییدلطفاً
Azizi M, Razmjou S, Rajabi H, Jahandideh AA. Effect of vitamin-mineral supplements on anti-oxidant

enzymes, Malone Dialdehyde and 100m record of young elite swimmers. Pejouhandeh 2011;16(4):147-53.

1مقدمه

نیاز به انرژي در طی فعالیت ورزشی، موجب افزایش اکسیژن 
شود و باعث مصرفی و فراهمی اکسیژن براي بافتهاي فعال می

Reactive Oxygen)پذیر اکسیژن هاي واکنشتولید گونه

انتهاي رجایی شهر، تقاطع بلوار ،کرج؛میترا عزیزي:مکاتباتول نویسنده مسؤ*
:صندوق پستی؛ جواحد کریآزاد اسلامدانشگاهشهید موذن واستقلال، 

: پســـت الکترونیـــک  ؛+)98(-21-4418143-6: تلفـــن ؛ 313-31485
mitra3291@yahoo.com

Species, ROS)راکسیداسیون شده که در نهایت موجب پ
شوند که به میDNAلیپید و تغییرات اکسایشی پروتئین و 

در اثر آسیبهاي اکسایشی ).1(معناي آسیب سلولی است 
شود که آلدیید تولید میديلیپیدها، محصولاتی از قبیل مالون

مورد توجه قرار گرفته است ،عنوان شاخص آسیب به چربیبه
که بدن در حال تغییرات در زمانی بویژه ،این آسیبها). 2(

در . فیزیولوژیکی مانند بلوغ است، ممکن است شدیدتر باشد
هاي آزاد اکسیژن از هر صورت اگر افزایش سطح رادیکال

هاي بدن تجاوز کند، آسیب ظرفیت دفاع ضداکسایشی سلول
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DNAهاي سلولی رخ داده که ها، و ارگانلها، آنزیم، پروتئین
را به ) خستگی عضلانی(لکردي تغییرات فیزیولوژیکی و عم

).3-5(همراه دارد 
هاي ضد اکسایشی، اولین خط دفاعی در برابر حمله انواع آنزیم

سه آنزیم اصلی ضد . هاي فعال اکسیژن هستندرادیکال
و ) CAT(، کاتالاز )SOD(دیسموتاز اکسیداکسایشی، سوپر

م، این سه آنزی). 7و6(هستند ) GSH-Px(گلوتاتیون پراکسیداز 
اکسید دیسموتاز و گلوتاتیون پراکسیداز در حفظ بویژه سوپر

اما با وجود این، . شرایط فیزیولوژیکی سلول، بسیار مهم هستند
ها با اطلاعات کمی در خصوص تعامل هر یک از ضداکسایش

نظر از آسیبهاي سلولی، شواهد صرف). 2(ورزش وجود دارد 
عضلات اسکلتی را با هاي آزاد دراي، تولید رادیکالفزاینده

خستگی ناشی از فعالیتهاي ورزشی، در کنار دیگر عوامل 
تحقیقاتی که اثر ). 8(اند خستگی مرتبط دانسته

ها را بر عملکرد عضلانی، حین دوره بازگشت از اکسایشضد
اند، بسیار متناقض کننده بررسی کردهفعالیت ورزشی خسته

برخی دیگر، اثري را که حالیدر) 9(برخی اثر مثبت . هستند
تواند در این عوامل متعددي می). 10-12(اند مشاهده نکرده

توان به سن، تناقضها مشارکت داشته باشد که از جمله می
).14و13(سطح آزمودنیها، حجم و شدت تمرینها اشاره کرد 
اکسایشی در روشن نیست که آیا به مصرف مکملهاي ضد

در ). 15(ست یا خیر هنگام فعالیتهاي ورزشی، نیازي ه
برخی معتقدند به دلیل افزایش فشار اکسایشی بر ،حقیقت

اکسایشی عضلات اسکلتی و سایر بافتها، مصرف مکملهاي ضد
اما برخی . ضروري است،براي پیشگیري از آسیبهاي اکسایشی

دیگر معتقدند به دلیل سازگاري با فعالیت ورزشی منظم و 
اکسایشی، نیازي به مکمل بهبود عملکرد محافظتی سیستم ضد

. اکسایشی نیستضد
با توجه به نتایج ضـد و نقـیض تحقیقـات و ایـن حقیقـت کـه       
تمرینات شدید ورزشی، نیازمند برخورداري از بـدن و سیسـتم   

ورزشـکاران  ممکـن اسـت   ،ستافیزیولوژیک قوي و نیرومندي
، کننـد شرکت میشدیدکه در تمرینات ورزشی یجواننودختر 

بـه رژیـم کامـل    و کـم تـوجهی  زمانی دوران بلـوغ به دلیل هم
. باشندغذایی، یکی از شاخصترین گروههاي در معرض خطر 

گروه حاضر تصمیم گرفت محـور تحقیـق خـود را بـر     بنابراین 
ارزیابی چند عامل فیزیولوژیک مهم و نقش پررنـگ تغذیـه در   

بـر ایـن اسـاس، هـدف از تحقیـق      . ارتقاي این عوامل قرار دهد
هـاي ضـد   عیین اثر مکملهاي ویتامینی معدنی بر آنزیمت،حاضر

متر کـرال سـینه در   100آلدیید، و رکورد دياکسایشی، مالون
.دختران شناگر نخبه در دوران بلوغ بود

مواد و روشها
آزمون و با طرح پیشاین تحقیق کاربردي، به روش تجربی

ماري جامعه آ.انجام شدو گواه در دو گروه تجربی آزمون،پس
تحقیق را شناگران نخبه شهرستان کرج و تهران تشکیل 

صورت داوطلبانه حاضر به نفر نمونه، به24دادند که می
کنندگان بین سه تا تمام شرکت. همکاري با طرح حاضر شدند

طور تصادفی، به دو گروه و بهسابقه شنا داشتند،شش سال
و ) تمرین+مصرف مکمل ویتامینی معدنی(تجربی نفري12

آزمودنیهاي این تحقیق، . دشدنتقسیم ) تمرین+دارونما(گواه 
.با تأیید پزشک تیم، از سلامت جسمانی کامل برخوردار بودند

ابتدا اهداف، جزئیات و همچنین خطرات احتمالی اجراي 
تمرینها، براي آزمودنیها تشریح شد و سپس از آنها و 

تفاده از ترازوي والدینشان، رضایتنامه کتبی گرفته شد و با اس
، ساخت کشور )Seca mod:220(مجهز به قدسنج پزشکی

درصد چربی آزمودنیها . آلمان، قد و وزن آزمودنیها ثبت شد
برآورد شد ،اي چین پوستیفرمول چهار نقطهازنیز با استفاده

).ساخت امریکا،Baseline Skinfold Caliperکالیپر توسط (
اي سه ، هفته)جلسه12(شامل تمرین یک ماهه ،این طرح

قبل از دستکاري . ساعت بود2جلسه و هر جلسه، به مدت 
از آزمودنیها، ) مکمل ویتامینی معدنی(متغیر مستقل 

لیتر از ورید میلی5گیري خون، به میزان نمونه(آزمون پیش
پس . به عمل آمد) متر کرال سینه100بازویی و رکورد شناي 

ا براي مدت چهار هفته، سه جلسه از آن از افراد خواسته شد ت
، در جلسه در پایان یک ماه. در هفته به تمرین شنا بپردازند

متر کرال 100گیري خون و رکورد شناي مجدداً نمونهآخر
جلسات تمرینی در بعداز ظهر، ساعت دو . سینه انجام شد

متر 4000تا 3600بین ،آزمودنیها در هر جلسه. شدشروع می
و در مرحله تمرینی، تمرینهاي تخصصی ویژه کردند شنا می
کردن و در انتها در ابتداي هر جلسه گرم). 1جدول(داشتند

.گرفتسرد کردن صورت می
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149/ و همکارانمیترا عزیزي1390، مهر و آبان 82پی در، پی4شماره 

شناگران در این مطالعهاستفاده شده براي نمونه برنامه تمرینی - 1جدول 

متر50پا، از هر شنا متر 200متر، 50متر کشش دست از هر شنا 200متر کرال، 200: گرم کردن ·

شودمتر شنا تعویض می25متر دریل، هر 500:تمرین·

)streamline(متر پاي کرال سینه با حالت دوکی شکل 300·

ثانیه15ثانیه، استراحت بین ست ها 1:35متر کرال سینه در زمان 100تا 8·

، 3:10کرال سینه در زمان شنایی به غیر از ،متر آخر هر ست25متر کرال سینه، اما 200تا 4·

ثانیه25ها بین ستاستراحت 

ثانیه10ها متر که یک درمیان کرال سینه و غیر کرال سینه است، استراحت بین ست50تا 8·

متر سرعت،25متر دریل ضربه، 25متر هماهنگی، 25متر اسکالین، 25(pull/pad)کشش دست با کفیمتر 100تا 5·

ثانیه استراحت10متر، 100متر آخر شناي تخصصی یک، بین هر 100ل سینه و متر کرا100تا 4

متر200: سرد کردن·

4100:جمع کل

،شناگرانکه بودصورتاینبهتجربیگروهدرمکملمصرف
همراه غذاي خود مصرف ) گرمی5/1(یک عدد قرص 

کارخانهساختsentryتجاري نامبهمکملقرص.کردندمی
Batchشماره . بود21st Century Health Careکایی آمری

. بود2010/06و تاریخ انقضا2007/06یخ تولید، ، تار43212
محتوايهمخوانیتحقیق حاضر،درقرصاینازاستفادهدلیل

درآنهاازبهداشتی و استفادههايتوصیهباآنویتامینی
معدنی در هر ها و موادمیزان ویتامین).6(مشابه بود تحقیقات

دارونماگروه. نشان داده شده است2در جدول ،یک از قرصها
مشابه شکل قرص،عددیکروزانهگروه مکمل،همانندنیز

تفاوتاینباکردندمصرف میخودغذايهمراه،قرص مکمل
به شناگران . بودلاکتوزگرمیمیلی664کپسولآنهاقرصکه

2500- 3000وزانه توصیه شده بود که رژیم غذایی ر
رژیم غذایی داده شد ،به افراد). 6(کالري را رعایت کنند کیلو
گرم 30میوه و سبزي، وواحد لبنیات5رژیم آنها شامل .بود

واحد گوشت با چربی 5واحد نان و غلات، 10قند ساده، 
از آنها خواسته شده بود تا . واحد چربی بود4متوسط و 

و مصرف نکنند،ین دوره تحقیقگونه مکمل غذایی در حهیچ
،از مصرف هر گونه مکملهاي غذایی در حین دوره تحقیق

.پرهیز کنند
)میزان مواد ویتامینی و معدنی در هر قرص(ترکیب قرصهاي مکمل ویتامینی معدنی -2جدول 

مقدار ماده مصرفی مقدار ماده مصرفی
100 mg )اکسید منیزیم(منیزیم  3.500 IU )ستات و بتا کارتنا(Aویتامین 
15 mg )اکسید روي(روي  60 mg )اسید اسکوربیک(Cویتامین 
20 mcg )سدیم سلنات(سلنیم  400 IU )کللکسیفرول(Dویتامین 
120 mcg )کلرید کرومیم(کرومیم  30 IU )آلفا توکوفریل استات(Eویتامین 
75 mcg )سدیم مولیبدات(مولیبدنوم  25 mcg )ادیونفیتون(Kویتامین 
72 mcg )پتاسیم کلرید(کلرید  1.5 mg )B1تیامین مونو نیترات، (تیامین
80 mcg )پتاسیم کلرید(پتاسیم  1.7 mg )B2ویتامین (ریبوفلاوین 
150 mcg )بورات(برون  2 mg )نیاسین آمید(نیاسین 
10 mcg )استانوس کلرید(تین  2 mg )HCIپیریدوکسین (B6ویتامین 
5 mcg )نیکلوس سولفات(نیکل 400 mcg فولیک اسید
2 mg )سیلیکون دي اکسید(سیلیکون  6 mcg )سیانوکوبالامین(B12ویتامین 
10 mcg )سدیم متایانادات(وانادیوم  30 mcg بیوتین
300 mcg لیکوپن 10 mg )کلسیم پنتوتنات- دي(پنتاتونیک اسید 
250 mcg لوتئین 162 mg )بناتکلسیم فسفات و کر(کلسیم 
2 mg )منگنز سولفات(منگنز  109 mg )فروس فومارات(آهن 
2 mg )اکسید مس(مس  150 mcg )پتاسیم ید(ایدودین 
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آلدیید سرم از روش کلریمتري ديگیري مالونبراي اندازه
استفاده % 9/5و ضریب تغییر Mμ08/0شیمیایی با حساسیت 

;TBARS kit).شد Cayman chemical company, MI,

USA). فعالیت آنزیم سوپراکسید دیسموتاز از روش کلریمتري
،SODکیت (.تعیین شد% 3/1آنزیمی با ضریب تغییر 

Jiancheng Bioengineering Institute, Nanjing, China(.
فعالیت آنزیم گلوتاتیون پراکسیداز از روش کلریمتري آنزیمی 

؛ GPXکیت(تعیین شد %2/2با ضریب تغییر 
Cayman Chemical Company, MI, USA .( فعالیت آنزیم

و U/mL55/0روش کلریمتري آنزیمی با حساسیت با کاتالاز 
Jiancheng؛CATکیت (تعیین شد %2/4ضریب تغییر 

Bioengineering Institute, Nanjing, China.(
ــانس  ــا اســتفاده از روش تجــانس واری متغیرهــا در همگنــی،ب

ــاي تحقیــق   کولمــوگروف ده از آزمــونبــا اســتفا وگروهه
سپس براي تعیین.شدتعیین هانرمال بودن دادهاسمیرنوف،

هـاي افـراد در هـر    دار بین میانگینهاي نمرهوجود تفاوت معنی
گروه، که دلالت بر تأثیر متغیر تجربی در متغیر وابسته دارد، از 

بـراي تعیـین   و همچنـین ) گروهـی درون(آزمون تی همبسـته 
در دو گـروه  هاي افراددار بین میانگین نمرهنیوجود تفاوت مع
D(مسـتقل در نمـرات افـزوده    تـی آزموناز ،تجربی و کنترل

هاي تحقیـق، از  براي ارزیابی داده. استفاده شد) هااختلاف نمره
دار در معنـی >p 05/0. استفاده شـد 16نسخه SPSSنرم افزار 

.نظر گرفته شد

هایافته
ناگران نخبه شهرستان کرج و تهران جامعه آماري تحقیق را ش

صورت داوطلبانه حاضر نفر نمونه، به24دادند که تشکیل می
همه آنها بین سه تا شش . به همکاري با طرح حاضر شدند

12طور تصادفی، به دو گروه هو بسابقه شنا داشتند،سال
گواهو ) تمرین+مصرف مکمل ویتامینی معدنی(تجربی نفري

). 3جدول (د شدنتقسیم )تمرین+دارونما(
سنجیشاخصهاي تنکننده مکمل ویتامینی معدنی و گروه گواه آنان براساستوزیع دختران شناگر نخبه دریافت- 3جدول 

داري در متغیرهاي مورد پیش از شروع مداخله، تفاوت معنی
). 4جدول (مطالعه، بین دو گروه تجربی و گواه وجود نداشت

اکسایشی ضدهاي تغییرات مربوط به آنزیمپس از مداخله، 
و گلوتاتیون پراکسیداز)p>04/0(سوپراکسید دیسموتاز 

)002/0<p(اما . دار بودبین دو گروه تجربی و گواه، معنی
اکسایشی کاتالاز و تغییرات مربوط به آنزیم ضد

). 4جدول (دار نبودمعنی،بین دو گروهآلدیید، ديمالون

کننده مکمل ویتامینی معدنی و گروه گواه آنان براساس توزیع دختران شناگر نخبه دریافت- 4جدول
ضد اکسایشی پیش و پس از مداخله هايمیزان آنزیم

آزمونپیشمتغیرهاروهگ
)انحراف معیار±میانگین(

pآزمونپس
)انحراف معیار±میانگین(

)مکمل(تجربی 

04/0*80/112±80/9729/26±60/31)واحد در لیتر(دیسموتازسوپراکسید

73/911/0±25/947/1±88/1)واحد در لیتر(کاتالاز 

1/15009/0±9/13838/23±19/10)واحد در لیتر(گلوتاتیون پراکسیداز 

80/321/0±99/387/0±93/0)لی لیترنانومول در می(ید آلدیديمالون

)مادارون(کنترل 

8/10253/0±11/10709/17±71/14)واحد در لیتر(دیسموتازسوپراکسید

07/821/0±9/879/1±51/1)واحد در لیتر(کاتالاز 

01/0**2/135±8/15611/21±84/24)واحد در لیتر(گلوتاتیون پراکسیداز 

57/411/0±38/475/0±91/0)نانومول در میلی لیتر(ید آلدیديمالون

آزمون در گروه مکمل ویتامینی معدنی آزمون و پسپیشدار بینتفاوت معنی:*
آزمون در گروه دارونماآزمون و پسدار بین پیشتفاوت معنی:**

گروه
)درصد(چربی)متر(قد )کیلوگرم(وزن بدن )سال(سن 

)انحراف معیار±انگینمی()انحراف معیار±میانگین()انحراف معیار±میانگین()انحراف معیار±میانگین(

43/20±2/14969/2±40±/86/432±8/1237/12±2/1)نفر12(تجربی

75/19±3/15654/3±50/476/11±1381/8±3/1)نفر12(کنترل
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151/ و همکارانمیترا عزیزي1390، مهر و آبان 82پی در، پی4شماره 

متر گروه تجربی و 100میانگین و انحراف معیار رکورد شناي 
و 54/96±09/1رتیب پیش از مداخله، به تدر گواه 

و 38/96±15/1ثانیه و پس از مداخله، 43/1±5/96
اختلاف دو گروه، پیش و پس از . ثانیه بود32/1±34/96

.دار نبودمعنی،گروه در دو مرحلهآزمون و نیز اختلاف هر

بحث
از جمله تغذیه و ،گیري از تمام علومبه بهرهورزش علمی 

افزایش بیومارکرهاي ). 16-18(مکملهاي غذایی نیاز دارد 
فشار اکسایشی پس از فعالیت ورزشی شدید، در چندین 

نقش ROSاز آن جا که ). 19(تحقیق نشان داده شده است 
کند مهمی را در شروع و پیشروي آسیب فیبر عضلانی ایفا می

، هدف پژوهش حاضر تعیین اثر مکملهاي ویتامینی )20(
آلدیید و عملکرد ديناکسایشی، مالوهاي ضدمعدنی بر آنزیم

. دختران شناگر نخبه در سنین بلوغ بود
اکسایشی نتایج تحقیق حاضر نشان داد که میزان آنزیم ضد

مصرف کرده ،سوپراکسید دیسموتاز در گروهی که مکمل
هاي میزان آنزیم.داري داشتبودند، افزایش معنی

اکسایشی کاتالاز و گلوتاتیون پراکسیداز نیز افزایش ضد
آلدیید نیز کاهش یافت، اما ديمالون. دار نبودداشت، اما معنی

گروهی که دارونما مصرف کرده . دار نبودمعنی،این کاهش
داري را در آنزیم گلوتاتیون پراکسیداز بودند نیز کاهش معنی

نشان داده شد که رکورد شناي صد متر شناگران،. نشان دادند
. معدنی قرار نگرفتتحت تأثیر مصرف مکملهاي ویتامینی 

اکسایشی ضدهايسوپر اکسید دیسموتاز از مهمترین آنزیم
در تحقیق حاضر . است که بر اثر تمرین، قابلیت تغییر دارد

اما .یابدنشان داده شد که سوپراکسید دیسموتاز، افزایش می
دهد که با کند، این امر نشان میآلدیید تغییري نمیديمالون

تواند در شرایط فشار که می(اکسایشی ضدوجود افزایش دفاع 
کمتر نشده ،آسیب سلولی)ثر باشدمؤ،اکسایشی خیلی شدید

بنابراین یا اصلاً آسیبی بر اثر این حجم و شدت تمرین، . است
اتفاق نیفتاده است یا این آسیب در حد فیزیولوژیک بوده است 
که خطري براي سلول نداشته است که توسط سوپراکسید 

. از کنترل شوددیسموت
در تحقیق نسبتاً مشابهی، ماگالهاس و همکاران دریافتند که 

به ) آلفاتوکوفرول استات(Eاکسایشی ویتامین مکمل ضد
گرم به ازاي هر کیلوگرم از وزن بدن در روز، میلی60میزان 

سه بار در هفته و به مدت سه هفته، استرس اکسایشی و

کروپا و ). 21(دهد پراکسیداسیون لیپیدي را کاهش می
به مدت سه Eویتامین IU1200همکاران نشان دادند مصرف 

را پس از ورزش استرس اکسایشیمرد دانشجو، 11هفته در 
وینسنت و همکاران نیز اثر مکملهاي ).22(دهد کاهش می

ضداکسایشی را در کاهش فشار اکسایشی، پس از ورزش و 
را در ) چربی خونالتهاب،(عوامل مرتبط با فشار اکسایشی 

آزمودنیهاي . بررسی کردند،بزرگسالان داراي اضافه وزن
،Eویتامین IU800(اکسایشی تحقیق، هر روز مکمل ضد

mg500 ویتامینC،وmg10هفته 8براي مدت ) بتاکاروتن
نتایج نشان داد که پراکسیداسیون چربی در . مصرف کردند

تر پایین،ودنداکسایشی مصرف کرده بگروهی که مکمل ضد
اکسایشی بدین ترتیب آنها نشان دادند که مکملهاي ضد. بود

). 23(ثر هستند مؤ،در کاهش فشار اکسایشی ناشی از ورزش
منجر به ،دریافتی از مکملهاEرسد ویتامین به نظر می

عنوان بهEویتامین . شودمیEبازسازي ذخایر ویتامین 
د که پراکسیداسیون کنعمل میدوست چربیاکسیدانی آنتی

با از بین ) TocoH(آلفا توکوفرول . اندازدلیپید را به تأخیر می
منجر به تولید آلفا ،)°LOO(بردن پروکسیل رادیکال 

توسط ،شود که در نهایتمی) °Toco(توکوفروکسیل رادیکال 
همچنین ). 24(شود به توکوفرول تبدیل میمجدداCًویتامین 

تواند مصرف مکملهاي ویتامینی مینشان داده شده است که 
. ها شودمنجر به کاهش پاسخهاي التهابی و تولید سایتوکاین

ها، منجر به کاهش تولید کاهش تولید سایتوکاین
. شودمی) که نشانه پروتئولیز است(هستیدین متیلتري

). 15(بنابراین اثر محافظتی در برابر تجزیه عضلانی دارد 
أثیر مکملهاي ویتامینی معدنی را بر تکاواس و همکاران نیز

بررسی ،هاي ضداکسایشی شناگرانآلدیید و آنزیمديمالون
روزانه یک شناگران گروه مکمل ویتامینی معدنی،. کردند

. کردنددریافت می،قرص مکمل در حین یک ماه دوره تحقیق
آلدیید و ديکاهش آسیب عضلانی، کاهش مالون،نتایج تحقیق

). 6(اکسایشی را نشان داد هاي ضدآنزیمافزایش سطوح
دلیل عدم جذب مس به کاهش سوپر اکسید دیسموتاز، به

این آنزیم توسط هیدروژن یمیزان کافی و تجزیه پروتئین
) شوندمحسوب میROSکه (پراکسید یا هیپوکلروس اسید 

ها حین فرآیندهاي هیپوکلروس اسید توسط نوتروفیل. است
اثر فعالیت استقامتی در ایجاد پاسخ . ودشآزاد می،التهابی

). 25(ها ثابت شده است التهابی و افزایش سطح نوتروفیل
رسد مصرف مکمل توسط آزمودنیهاي بنابراین به نظر می

تحقیق حاضر، موجب تأمین مس و کاهش فرآیندهاي التهابی 
. و افزایش سطح سوپر اکسید دیسموتاز شده است
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اثر طولانی ،لفورد و همکاراندر خصوص عملکرد ورزشی، ت
را بر ) ماه8تا7(مدت مصرف مکملهاي ویتامینی معدنی 

ورزشکار ملی در چهار رشته بستکبال، 82عملکرد ورزشی 
آزمونهاي ویژه . ژیمناستیک، قایقرانی و شنا بررسی کردند

مربوط به هر رشته ورزشی و آزمونهاي معمولی قدرت، آمادگی 
نظر مربیان در . ورد ارزیابی قرار دادندهوازي را مهوازي و بی

در . مورد بهبود عملکرد ورزشکاران نیز مورد ارزیابی قرار گرفت
داري با مصرف مکملهاي ویتامینی معدنی بر اثر معنی،مجموع

براید نشان داد که اما مک). 26(عملکرد ورزشی مشاهده نشد 
نیهاي آزمود. یابدآلدیید افزایش میديپس از ورزش، مالون

IU1200هاي تحقیق مک براید، به مدت دو هفته از کپسول
توان گفت در این خصوص می). 27(استفاده کردند Eویتامین 

که آزمودنیهاي تحقیق حاضر، دختران در سن بلوغ بودند که 
با آزمودنیهاي تحقیق مک براید از لحاظ شرایط سنی متفاوت 

مکملهاي ، مصرفهمکرایی و همکاران نیز اثر شش هفت. بودند
11. اکسایشی را در بهبود عملکرد ورزشی بررسی کردندضد

شرکت داشتند که بهبود ،دوچرخه سوار نخبه در این تحقیق
نشان دادند ،عملکرد را پس از مصرف مکملهاي ضداکسایشی

عملکرد درداريتغییر معنی،اما در تحقیق حاضر). 28(
تواند تفاوت در نوع یعلت این امر م. شناگران، مشاهده نشد

ورزش و یا نوع مکمل ضداکسایشی و یا زمان مصرف مکمل 
.باشد

ــامین   ــأثیر مکمــل ضداکسایشــی ویت Eریســتو و همکــاران، ت

)IU400در روز ( و ویتــامینC)mg10004را طــی ) در روز
هفته بررسی کرد و نشان داد فشار اکسایشـی ناشـی از ورزش،   

بخشـد و بـا ایجـاد سـازگاري،     مقاومت انسـولین را بهبـود مـی   

او نتیجـه . کنداکسایشی اندوژنز را تقویت میظرفیت دفاع ضد
اکسایشی، مانع از ایجاد اثراتگرفت که احتمالاً مکملهاي ضد

اثـر  ،یافـانتی و همکـاران  ). 29(شـوند  مفید ورزش در بدن می
بر عملکرد ورزشی افراد سـالم، پـس از   Cو Eترکیبی ویتامین 

ستقامتی را بررسی کردند و نشان دادند مصرف اینتمرینات ا
مکملها بر سازگاریهاي ورزشی که در اثـر تمرینـات اسـتقامتی    

در تحقیق دیگري نیـز  ). 30(شدید ایجاد می شود، اثري ندارد 
که توسط تامپسون و همکـاران انجـام شـد، تـأثیري در مـورد      

ــت  ــی1000دریاف ــامین میل ــرم ویت ــر  Cگ ــدن، ب ــس از دوی پ
ــد مشــاهده نشــد   ــایج ).31(پراکسیداســیون لیپی اخــتلاف نت

ــی ــاي    م ــرف مکمله ــان مص ــزان و زم ــوع، می ــر ن ــد در اث توان
اکسایشی و یـا تفـاوت در فشـار ورزشـی و جامعـه مـورد       ضد

وقتی با وجود افـزایش سـوپر اکسـید دیسـموتاز،     .مطالعه باشد
هـد کـه بـا وجـود     کند، نشان میدآلدیید تغییري نمیديمالون

. اکسایشی، آسیب سلولی کمتـر نشـده اسـت   افزایش دفاع ضد
یعنی یا اصلاً آسیبی بر اثر ایـن حجـم و شـدت تمـرین اتفـاق      
نیفتاده است یا این آسیب در حد فیزیولوژیک بـوده اسـت کـه   
خطــري بــراي ســلول نداشــته اســت کــه توســط سوپراکســید 

.دیسموتاز کنترل شود

گیرينتیجه
اي که تمرینات سنگین شنا انجام مکمل در مرحلهاستفاده از 

هاي ضد اکسایشی گیرد، موجب بهبود عملکرد برخی آنزیممی
تواند مورد توجه مربیانی شود که میدر دوران بلوغ دختران می

در تحقیق حاضر .کنند قرار گیردکه در این سطوح فعالیت می
رف شود مصدوره مصرف مکمل محدود بود، لذا پشنهاد می

.تر، بررسی شودهاي زمانی طولانیمکملها در دوره
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