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 ۀ ورزشکاران رشتدرمواد نیروزا مصرف 
 شیوع، شناخت وآگاهی: بدنسازی

  آن جانبیه هایعارضاز 
  کارشناس ارشد تربیت بدنی دانشگاه اصفهان؛علی کاشی °

  تربیت بدنی دانشگاه اصفهانۀاستادیار دانشکد ؛دکتر مهدی کارگر فرد °°
 هان استاد گروه روانشناسی دانشگاه اصف؛دکتر حسین مولوی °°°

 الزهراکارشناس ارشد تربیت بدنی دانشگاه ؛ �زهرا سرلک °°°°

 ۀرشت ورزشکاران آگاهی و نیروزا مواد شناخت و شیوع میزان بررسـی  ،تحقـیق  ایـن  جـرای ا از اصـلی  هـدف  :چکیده
 نگر گذشته نوع از توصیفی ۀمطالع یک در .بود مواد این مصرف جانبی ه های عارض درمورد کشور کل بدنسازی

 استان پنج در بدنساز ورزشکار 300 روی بر  ،ساخته محقق و دهی خودگزارش ۀپرسشـنام  یـک  از سـتفاده ا بـا 

 .شد جراا ای خوشه گیری نمونه�روش به و تصادفی طور به )قم و خوزستان لرستان، اصفهان، تهـران، (کشـور 
 نرم از استفاده با و دشدن کدگذاری شده، بازگردانده ۀپرسشنام 259 تعداد ناقص، های پرسشنامه ازحذف پـس 

 تحلیل( استنباطی آمار و  )فراوانی توزیع و متقاطع هایجدول میانگینها،( توصیفی آمار سطح دو در  SPSS افزار

 و تجزیه .قرارگرفتند تحلیل و تجزیه مورد )هاعامل تحلیل و رگرسیون آنالـیز  کوواریـانس،  تحلـیل  واریـانس، 
 مواد از بار  یک حداقل ،تحقیق این ۀنمون  259 از )درصد3/63( نفر 164 تعـداد  کـه  داد نشـان  هـا  داده تحلـیل 

 ،)45 نمره حداکثر( 54/7 مواد این شیوع کلی ۀنمر میانگین همچنین، .کردند استفاده عملکرد ی ۀدهند افـزایش 
 یروزان مواد شناخت ۀنمر میانگین و )100 نمره حداکثر ( 98/55 آنها جانبی ه های عارض از آگاهی ۀنمر میانگیـن 

 ۀسابق میزان قهرمانی، ۀسابق با نیروزا مواد شیوع که ندداد نشان تحقیق این نتایج .بود )50 نمره حداکـثر  ( 11/20
 یک دارای نیروزا مواد نام شناخت و نیروزا مواد جانبی ه های عارض از میزان آگاهی  بدنسازی، ی رشته در فعالیت

 معناداری ۀرابط هیچ استانها و باشگاهها توزیع تحصیلات، سطح اب ولی  ،)> 05/0P( بود دار امعـن  کاملاًۀرابط ـ

 .)P<05/0(نداشت
انبی مواد نیروزا   ـ ج ه هایارضـی بسیارکم این ورزشکاران از ع     ـهای ما حاکی از شیوع بالا و آگاه        هـیافت

 . دارند

  جانبیه هایمواد نیروزا، عارضمصرف بدنسازی، آگاهی، شیوع، :  کلیدیگانژوا  
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 74  شیوع، شناخت و آگاهی از عارضه های جانبی آن: مصرف مواد نیروزا در ورزشکاران رشتۀ بدنسازی

 مهمقد
 مواد مصرف ،متعدد تحقیقات گزارش براساس

 ورزشی عملکرد افزایش برای نیروزا گوناگون

 هب شود، می محسوب دنیا سراسر در بزرگ لیمشک
 بین سطح در مواد این مصرف به علاقه که وریط

 .)41 و15 ،13(است افزایش حال در همچنان الملل
 و فعالیت سطح، بالاترین در ورزشکاران  امروزه،

 ورزشی موفقیتهای به دستیابی برای و کنند می ابترق

 سیاستمداران، حامیان، طرف از فشارهایی تحت غالباً

 ورزشی باشگاههای و سازمانها والدین، مربیان،

 در آنها که شود می باعث فشارها این تمام .هستند

 بیومکانیک، فیزیولوژیک، برتریهای جستجوی

 این از .اشندب ممکن صورت هر به روانی و ای تغذیه

 به ورزشکاران گرایش موجب هاعامل این اغلب ،رو

 .)42(شود می نیروزا مواد مصرف و دوپینگ
 درچند بالاخص دیگر، ای حاشیه ازمسائل یکی

 بهبود  به نوجوانان و جوانان فراوان  توجه اخیر، ۀده

 عضلانی ۀتود و حجم افزایش با بدن، ظاهری شکل

 تغذیه اختلالات یوعش افزایش باعث امر، این .است

 شده آنها بین در نیروزا مواد مصرف عادات و ای

 بر مبنی ها رسانه  گوناگون تبلیغات همچنین، .است

 یـعضلان نـیبد  مردان، برای آل ایده بدن اینکه
 از برخی .)24(زند می دامن مشکل این هـب است،

 عضلات دارای  که پسرانی ،معتقدند نوجوانان

دـبرخوردارن بیشتری تـجذابی زا هستند، تری بزرگ
 ،آن تغییر به تمایل و بدنی تیپ از نارضایتی این ؛)29(

 داروها، برخی درمصرف مهم هایعامل از یکی

 که ،)34( است شده آنابولیک استروئیدهای همچون

 و عضلانی ۀتود افزایش آنها مصرف از هدف عمدتاً
   .)40 و20 ،17(است بدن ظاهری شکل بهبود

 استروئیدهای که اند داده نشان یادیز تحقیقات

 در  شده شناخته داروهای بهترین احتمالاً آنابولیک

 ۀاستفاد مورد که می روند شمار به ورزش
 همچنین، .)25 و12(گیرند می قرار نیز ورزشکاران

 ۀکمیت معتبر آزمایشگاههایاز شده منتشر آمارهای
 استروئیدها که دنده می نشان المپیک المللی بین

 های نمونه ازکل شده داده تشخیص ۀماد ترین اوانفر

 نشان متعدد تحقیقات .)12(هستند دوپینگ مثبت

 بد ه هایعارض بر علاوه داروها این که می دهند

 اختلالات موجب ،)37 و 31 ،22 ،21( جسمی

 ،23 ،20 ،9(شوند می خشن رفتارهای ظهور و رفتاری
 به جهان سراسر در متعددی تحقیقات .)30و28

 داروهای کنندگان مصرف آگاهی میزان ررسیب

 پرداخته داروها این جانبی ه هایعارض درمورد نیروزا

 مصرف  درمورد ورزشکاران که اند داده نشان و اند

 درانتخاب و نداشته آگاهی کافی ۀانداز به داروها این

 آثار به توجه بدون همچنین کرده اند، دقت کمتر آنها

 داروها این زمصرفا حاصل رفتاری و بدجسمانی

 25 ،23 ،17 ،14( کرده اند اقدام آنها مصرف به نسبت

 .) 33 و
 ای، گسترده ورط هب نیروزا گوناگون مواد مصرف

 گوناگون، ورزشهای از وسیع بسیار ۀمجموع یک در

 غیر حتی و متفاوت سطوح ورزشکاران بین در

 ورزشکاران تنها این البته و شود می یافت ورزشکاران

 منظورافزایش به نیروزا مواد از که نیستند ای حرفه

 ورزشکاران   بلکه، ؛)43 ،10( کنند می استفاده عملکرد

 )29( ورزشکاران غیر ،)36 و 18 ( مبتدی و تفریحی
 راهنمایی و )42 و 8( دبیرستانی آموزان دانش حتی و

 مواد این مصرف . کنندمی استفاده مواد این از نیز )5(

 استروئیدهای چون ازموادی ای گسترده ۀدامن شامل

 نوشیدنیهای مخدر، محرک، داروهای آنابولیک،

 انسانی، رشد هورمون نیروزا، نوشیدنیهای الکلی،

 دیگری گوناگون مکملهای و داروها اریتروپویتین،

 مصرف گوناگون ورزشهای در البته .)42(هستند
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 75  حسین مولوی، زهرا سرلکعلی کاشی، دکتر مهدی کارگر فرد، دکتر

 در اـداروه برخی و است متفاوت دارو هردسته

 .)19 و 16(دارند بالاتری شیوع ها هـرشت از یـبعض
 بررسی منظور به کشور از خارج در که تحقیقاتی

 نگرش و آگاهی ،نیروزا مکملهای ،داروها شیوع

 و دوپینگ مورد در ورزشکاران غیر و ورزشکاران
 ورزشکاران که می دهند نشان اند، پرداخته آن بد آثار

 و 17 ،6(هستند موادی چنین مصرف معرض در بیشتر
 ورزشهای در مواد انـواع مصرف الگوهای و )28

  میان، این در .)19 و 16(است متفاوت گوناگون

 به نسبت پاورلیفتینگ و بدنسازی ۀرشت  ورزشکاران

 مواد این مصرف برای ها، رشته سایر ورزشکاران

 .)43 و 6(مستعدند بیشتر
1آنا و همکارانش     

 گزارشهای در )1998( 

  آگاهی و وعشی نگرش، مورد در خود تحقیقاتی

 استروئیدها مصرف به نسبت دبیرستانی آموزان دانش

 ها نمونه از درصد 6/1 که دادند نشان رشد هورمون و

 از درصد 2/25 کردند، استفاده دوپینگ داروهای از

 از درصد76/1 ها، استروئید از بار یک حداقل آنها

 استفاده رشد ازهورمون هم درصد 0/ 6 و تستوسترون

 مخالف دوپینگ با دختران و پسران بیشتر .کردند

 را دوپینگ هایعامل مصرف که پسرانی و بودند

 این از که افرادی به نسبت بودند کرده گزارش

 نسبت تری مثبت نگرش ،کردند نمی استفاده داروها

 )درصد 7/48( دلیل ترین عمده .داشتند دوپینگ به
 عضلانی ،توده ساخت مواد این مصرف برای

  .)4(شد گزارش جذابیت یشافزا و تر بزرگ
2مارتین و همکارانش  

 مصرف بررسی در )2005( 

 دانشگاهی تیمهای ورزشکاران غذایی مکملهای

 از تیمها  این یاعضا کل از درصد 6/98 که دریافتند

 مردان که دریافتند و  کردندمی استفاده غذایی مکملهای

 چون مکملهایی ،زنان به نسبت دانشگاهی تیمهای

 پودرهای کربوهیدراتی، ژلهای ورزشی، نوشیدنیهای

 در که  کردندمی مصرف بیشتر را کراتین و پروتئینی
 کردند گزارش کنندگان مصرف از خیلی تحقیق این

 نشان تمایل و شتنددا مکملها درباره  کمی آگاهی که

سالتر و   .)27(بگیرند یاد بیشتر مورد این در که دادند
3همکارانش

 در را اییغذ مکملهای مصرف )2003( 

 دراین .کردند بررسی سنگاپوری ۀنخب ورزشکاران

 پرسشنامه ورزشی ۀرشت 30 از ورزشکار 160 ،تحقیق

 مکمل آنها درصد 77 که دش مشخص و کردپر را

 متنوع مکمل 59 ورزشکاران این . کنندمی مصرف

 کافئین، ورزشی، نوشیدنیهای که بودند کرده مصرف

 معدنی مواد ایومکمله ویتامین مولتی ،C ویتامین

 شناخته مصرفی مکملهای ترین شایع و ترین عمده

 1.)38(شدند
 هنگام ،1378 سال در )3( عبدالملکی و ای هزاوه

 استروئید داروهای از استفاده وضعیت بررسی

 بدنساز ورزشکاران بین در آندروژنیک آنابولیک

 71 ،تحقیق این ۀنمون 370 از که دریافتند همدان شهر

 اـب رـبراب مصرف مدت میانگین با )درصد 2/19 ( رـنف
 استفاده آنابولیک استروئید داروهای از ماه 18/7

 داروهای مورد در بدنسازان  آگاهی میزان .کردند

 به نسبت کننده مصرف گروه در آنابولیک استروئید

 .بود بیشتر داریامعن طور هب  ،کننده مصرف غیر گروه
 مصرف بررسی به )1(همکارانش و صالح حسین  

 باشگاههای در غیرمجاز داروهای و غذایی مکملهای

 نشان تحقیق نتایج .پرداختند اصفهان شهر بدنسازی

 ورزشکاران این از درصد 68 مردان بین در که ندداد

 درصد 55 ویتامینی، مکملهای درصد63 کراتین،

 استروئیدهای از هم درصد 40 و آمینه اسیدهای

 )2(کارگرفرد و شیکا .دردنک می استفاده آنابولیک
                                                 
1. Anna M S, et al 
2. Martine K, et al 
1. Salter G, et al   
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 76  شیوع، شناخت و آگاهی از عارضه های جانبی آن: مصرف مواد نیروزا در ورزشکاران رشتۀ بدنسازی

 میزان تعیین منظور به تحقیقی در ،1384 سال در

 بین در آنابولیک استروئید داروهای مصرف

 3/8 که دریافتند اصفهان دانشگاه مرد دانشجویان
 در کننده شرکت دانشجوی 310 از )نفر 21( درصد

 داروها این از بار یک برای حداقل ،تحقیق این

 شرکت آگاهی ،همچنین .ندبود کرده استفاده

 بسیار داروها این مورد در را تحقیق این در کنندگان

 .کردند عنوان کم
 شیوع بررسی به نیز دیگری متعدد تحقیقات 

 بررسی و عملکرد ۀدهند افزایش مکملهای ،داروها

 ،ختندپردا مواد این آثار درباره ورزشکاران آگاهی
 و داروها این بالای مصرف شیوع همگی که

 را غیرورزشکاران و ورزشکاران یارکمبس آگاهیهای

 دادند نشان متعددی تحقیقات ،همچنین .دادند نشان

 استروئیدهای همچون مواد این از برخی مصرف که

 خطرناکی جانبی ه هایعارض بر علاوه ،آنابولیک

 یا ساز زمینه توانند می ،دارند فرد سلامتی برای که

 مواد همچون دیگری مواد مصرف برای ای مقدمه

 ،28 ،20(روند شمار به الکلی نوشیدنیهای و مخدر
 آن بر محقق  موضوع، اهمیت به توجه با .)36 و 29

 ورزشکاران آگاهی میزان و شیوع بررسی به که است

 گوناگون مواد مصرف آسیبهای از بدنسازی ۀرشت

 و ضعف نقاط حاصل، نتایج براساس تا بپردازد نیروزا
 راهکارهای پیشنهاد با و کند شناسایی را موجود قوت

 مشکلات و موانع رفع و بهبود منظور به اساسی

 از پیشگیری برای کوچک چند هر گامی ،موجود

   .بردارد کشور ورزشکاران به آسیب

 روش شناسی تحقیق
 تحقیق آماری ۀجامع .بود توصیفی نوع از تحقیق

 از که دادند تشکیل کشور بدنساز ورزشکاران تمام را

 در بدنسازی ۀرشت مرد ورزشکار 300 تعداد ،آنها بین

 خوزستان لرستان، اصفهان، تهران،(کشور استان پنج

 انتخاب نمونه گروه عنوان به ای خوشه روش به )قم و

 و دهی خودگزارش ۀپرسشنام ،تحقیق ابزار .شدند
 بررسی به گزینه 186 قالب در که بود ساخته محقق

  و  نیروزا مواد شیوع ،نگرش آگاهی، شناخت،
 شغل، سن، مانند(دیگر ای زمینه طلاعاتا

 ۀسابق تمرین، ۀشیو بدنسازی، ۀسابق  تحصیلات،
 ۀرشت قهرمانی، ۀسابق ورزشها، سایر در شرکت
 برای .پرداخت )قهرمانی سطح و قهرمانی ورزشی

 متعدد تحقیقات از ،پرسشنامه ۀاولی الاتؤس تدوین

 این تطبیق برای و شد استفاده موضوع به مشابه

 مواد انواع تعیین و کشور ورزشی ۀجامع با تالاؤس

 ۀمطالع دو بدنسازی ۀرشت در استفاده مورد نیروزای
 50 و فروش دارو و بدنساز مربی 30 روی مقدماتی

 مذکور استانهای در بدنسازی ۀرشت ورزشکار
 احتمالی ابهامات از تا شد جراا بازپاسخ الاتؤس

 در که یابد اطمینان محقق و شود جلوگیری موجود

 گنجانده لازم های گزینه الات،ؤس پاسخ نگارش

 در که نیروزا ۀماد 45 ه،پرسشنام این در . اندشده

 .شد گنجانده شدند، شناخته مهم مقدماتی مطالعات
 سنجش برای مستقیم سنجی آگاهی ۀشیو از  همچنین

 داروها جانبی ه هایعارض از افراد آگاهی میزان

 و سازمانها علمی تمقالا به استناد با و شد استفاده
  به )35 ،32 ،26 ،11 ،7(ورزشی معتبر له هایمج

 گیری اندازه برای  .شد داده نمره افراد آگاهی

 سؤال شش جمع از دوپینگ به نسبت افراد آگاهی

 سؤالات درونی پایایی .شد استفاده آگاهی به مربوط

 پاسخگویی زمان میانگین و درصد 74 پرسشنامه این

 حذف از پس نهایت، در .بود یقهدق 10 نیز آن به

 259 ،بودند شده تکمیل ناقص که هایی پرسشنامه

  SPSS افزار نرم وسیلۀ به و شد بندی کد پرسشنامه

 آمار بخش در .دش تحلیل و تجزیه 13 ۀشمار ویرایش
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 و هاجدول و متقاطع هایجدول میانگین،از توصیفی
 آمار بخش در .شد استفاده فراوانی توزیع نمودارهای

 پایایی ،کرونباخ آلفای ضریب از استفاده با استنباطی

 سؤالات ،عاملی تحلیل از استفاده با و سؤالات درونی

 این تک تک ۀرابط و شدند بندی طبقه پرسشنامه

 مورد رگرسیون تحلیل با دوپینگ شیوع با موارد

 شیوع تفاوت ،همچنین .قرارگرفت دقیق ارزیابی

 تمرینی و شناختی تجمعی متغیرهای در  نیروزا مواد

 کوواریانس و واریانس تحلیل آزمونهای به وسیلۀ

 .شد سنجیده

 یافته های تحقیق
 . اندشده ارائه قسمت سه در حاضر تحقیق های یافته

 ۀرشت آزمودنیهای خصوصیات اول، قسمت در
 .است آمده 1جدول   در استانها تفکیک به بدنسازی
 از اهیآگ و نیروزا مواد شیوع شناخت، دوم، قسمت
 .است شده ارائه 2 جدول در آن جانبی ه هایعارض
 از آگاهی شناخت، متغیرهای ۀرابط سوم، قسمت

 با دوپینگ از آگاهی و داروها جانبی ه هایعارض

 .است آمده 3جدول  در نیروزا مواد شیوع

 در دهد، می نشان 1جدول   های یافته چنانچه

 هباشگا 14 در شده توزیع ۀپرسشنام 300 از مجموع
 پرسشنامه 259 تعداد کشور، استان پنج در بدنسازی

 تحقیق این در دهی پاسخ نرخ که دـش داده رگشتـب

 کنندگان شرکت کل سن میانگین .است درصد 3/86

 02/3 ،متوسط طور به و بود سال 95/22 تحقیق این در
 4/71 .دـداشتن بدنسازی ـۀرشت در الیتـفع ۀسابق سال

 ۀسابق تحقیق این های نمونه از )نفر 185( درصد
 .داشتند هم را دیگری ورزشی های رشته در فعالیت
 به ورزشی های رشته سایر در افراد این ۀسابق میانگین

 128( درصـد 4/49 .بود الـس 82/2بدنسازی از غیر

 حداقل قهرمانی ۀسابق تحقیق این ایـه نمونه از )نفر
 ،مجموع در .دـنکرد زارشـگ را باشگاهی سطح در
 این در کننده شرکت )درصد 100( نفر 259 عدادت از

 تفریحی روط هب )نفر 53( آنها از درصد 5/20 تحقیق،

 با همراه )نفر 57( درصد 22 کردند، می بدنسازی

 )نفر 149( درصد 5/57 دیگر و  ورزشی های رشته
 فعالیت بدنسازی ۀرشت در تخصصی طور هب هم

 .کردند می

 
  بدنسازی به تفکیک استانهای مورد مطالعه ۀت خصوصیات آزمودنیهای رش.1جدول 

 قهرمانی ۀسابق

 سطح در حداقل

 )تعداد(اشگاهیب

 فعالیت ۀسابق

 ورزشهای در

 )تعداد(دیگر

 ۀسابق
)سال(بدنسازی

 سن میانگین
 )سال(

تعداد  

 تهران استان 79 58/22 21/3 58 45
 لرستان استان 75 77/23 20/3 61 41
 قم استان 39 38/22 38/2 26 14
 خوزستان استان 37 10/24 48/3 20 16
 اصفهان استان 29 13/21 31/2 20 12

 کل 259 95/22 02/3 185 128
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  جانبی آنهاه های آگاهی از عارضو شناخت مواد نیروزا ، توزیع فراوانی شیوع. 2جدول

 شناخت شیوع آگاهی
 تعداد درصد داتعد درصد تعداد درصد

 نیروزا  ماده  نام

 استروئیدآنابولیک 87 34 102 39 37 14
 متالون اکسی 168 65 62 24 77 30
 متان 187 72 71 27 64 25
 وینسترول 90 34 71 27 54 21
 دیانابول 154 60 62 24 62 24
 ناندرولون 174 67 62 24 72 27
 سترونوتست 184 71 60 23 80 31
 امادرین 62 23 17 7 37 14
 ندرولوناکسا 45 18 10 4 38 15
 کلینبوترول 43 17 17 7 33 13
 آندروستندیون 47 19 24 9 42 16
14 37 11 28 18 47 DHEA 
 محرک داروهای 91 36 50 19 57 22
 آمفتامین 72 29 16 6 34 13
 بنزدرین 46 18 18 7 28 11
 کافئین 117 45 29 11 37 14
 افدرین 68 26 22 9 38 14
 ریتالین 54 20 20 8 35 14
 وزن کاهش داروهای 104 40 42 16 49 19
 فروزوماید 60 23 22 9 42 16
 اسپیرونولاکتون 34 13 24 9 30 12
 هیدروکلروتیازید 30 12 11 4 28 11
 اچ ترند تریام 15 6 15 6 32 12
 کورتیکواستروئیدها 44 17 43 17 28 11
 دگزامتازون 127 49 28 11 39 15
 زونبتامتا 136 53 35 14 42 16
 شوینده داروهای 60 23 32 12 43 17

www.SID.ir



Arc
hi

ve
 o

f S
ID

 

 1385تابستان ) 34پیاپی  (2 شماره -سال چهاردهم 

 79  حسین مولوی، زهرا سرلکعلی کاشی، دکتر مهدی کارگر فرد، دکتر

  . 2دولادامه ج

 شناخت شیوع آگاهی
 تعداد درصد داتعد درصد تعداد درصد

 نیروزا  ماده  نام

12 31 4 10 21 53 HCG 
 سوربیتول 66 26 13 5 23 9

 رشد هورمون 91 36 25 10 46 18
 انسولین 132 51 23 9 57 22
 وزهاس چربی 100 39 42 16 31 12
 تین کارنی ال 60 27 32 12 23 9

 بورنرز فت 57 22 17 7 33 13
 کات کسیهیدرو 54 21 19 8 25 10
 فویل رپید 60 23 17 7 47 18
 آمینه اسیدهای 128 49 31 12 76 29
 گلوتامین 125 48 41 16 78 30
 کراتین 183 71 79 31 95 37
 ویتامینی مکمل 152 59 63 24 99 38
 ویتامین مولتی 183 71 108 42 116 45
 C ویتامین 182 70 102 39 66 25
 A ویتامین 178 69 105 41 73 28
 D ویتامین 178 69 95 37 60 23
 E ویتامین 177 68 156 60 80 30
 پروتئینی مکمل 148 57 74 29 105 42
 کربوهیدراتها 123 48 61 24 88 34
 معدنی مکمل 119 46 41 16 95 37
 کلسیم 151 58 58 22 107 41
 کرومیوم 91 35 42 16 57 22
       

 

 های یافته چنانچه: شناخت مواد نیروزا   

 شناخت میزان بررسی برای د،نده می نشان 2جدول  

 ورزش در که نیروزایی مواد از ورزشکاران

 ذکر نیروزا ملـاع 50 ،کـردنـد ادهـاستف ازیـبدنس

 .شدند ناختهش تر مهم مقدماتی مطالعات در که شد

 محرکها، استروئیدها، ترین شایع شامل مواد این

 ایـداروه سوز، یـچرب و وزن کاهش داروهای

 مکملهای و رشد هورمون ن،ـولیـانس ده،ـوینـش

 .هستند کربوهیدراتی و معدنی ویتامینی، پروتئینی،
 این در کنندگان شرکت کل شناخت ۀنمر میانگین
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 شده شناخته .بود 11/20 نیروزا عامل 50 از تحقیق

 شد، برده نام تحقیق دراین که نیروزایی ۀماد ترین

 ارانـورزشک از )رـنف 187( درصـد 72 هـک بود متان

 کراتین، بعد، ۀدرج در و بودند آشنا آن نام با

 ) نفر 184( درصد 71 با ویتامین مولتی و تستوسترون
 .داشتند قرار

  2 جدول های یافته: شیوع مواد نیروزا   

 ماده 45 شیوع کل ۀنمر میانگین  د،نده می نشان

 نمونه از )نفر 164(  درصد 3/63 .بود 54/7 نیروزا،

 ندکرد اعتراف نیروزا مواد مصرف به تحقیق این های

 دوپینگ داروهای آنها از )نفر 107 ( درصد 9/42 که

 از )نفر 153( درصد 9/50 و بودند کرده مصرف

 وعـشی نـمیانگی .بودند کرده استفاده مکملها

 و دارو 26 از 1/3 تحقیق این در دوپینگ ایـداروه
 گزارش مکمل 19 از 47/4 مکملها شیوع میانگین

 ،تحقیق این در شده ذکر مواد تمام بین در .شد
 دهایـاستروئی ،)درصد 61(ویتامینی مکملهای

 مکملهای و )نفر 102( درصد 39 اـب ابولیکـآن

 را شیوع نبیشتری ،)نفر 74( درصد 29 با پروتیئنی

  )درصد 60( با E ویتامین ها، ویتامین ۀدست در .داشتند

 ایـاستروئیده ـۀدردست و داشت را شیوع بیشترین

 تر شایع )درصد 27(  با متان و رولـوینست کـآنابولی
 .بودند

 مواد انبیـج ه هـایارضـع از یـآگاه
 که دـده می انـنش  2دول  ـج نـهمچنی :نیروزا

 عامل 50 جانبی ه هایعارض از یآگاه ۀنمر میانگین

 نمره 100 از 98/55 ،تحقیق دراین شده ذکر ینیروزا

 100  تا 50 بین صحیح پاسخهای ۀنمر ۀدامن البته .بود

 سلامت مورد در صحیح پاسخ بیشترین .است نمره

 تستوسترون به داروها بخش در نیروزا مواد مصرف

  ار دارو این افراد )نفر 80( درصد 31 که شد داده
 در صحیح پاسخ تعداد بیشترین و دانستند می مضر

 درصد 45 که شد داده ویتامین مولتی به مکملها مورد

 ضررهای از عاری را آن مصرف افراد )نفر 116(

 .دانستند می سلامتی برای جدی
2 د،نـده می انـنش 3دول  ـج های افتهـی انچهـچن

 کمتر تحقیق این در کنندگان شرکت از درصد 26/

 تا درصد 9/35 سال، یک تا درصد 4/12 ماه، شش از

 ۀسابق سال چهار از بیش درصد 5/25 و سال چهار
  های یافته همچنین .داشتند بدنسازی ۀتشر  در فعالیت

 

 

                                                 قهرمانیح  شیوع دوپینگ به تفکیک سط.4جدول بدنسازیۀتفکیک سابق شیوع دوپینگ به.3جدول
 میانگین

٭شیوع
درصد تعداد   قهرمانی سطح

 میانگین

٭یوعش
درصد تعداد  بدنسازی سابقه

 ماه 6 از کمتر 68 2/26 76/1  باشگاهی 17 6/6 3
 سال1 تا ماه6 32 4/12 68/2  شهری 29 2/11 44/8
 سال 2 تا 1 51 7/19 15/6  استانی 45 4/17 60/12
 سال 4 تا 2 42 2/16 69/11  کشوری 24 3/9 41/15

 سال4 از بیش 66 5/25 19/13  المللی بین 5 9/1 40/8
 کل 259 100 26/7  کل 120 7/42 91/10

 است معنادار > P 01/0 سطح در زیرگروهها در آن شیوع میانگین ٭   معنادار است> P 01/0میانگین شیوع آن در زیرگروهها در سطح  ٭
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  جانبی داروها و آگاهی از دوپینگ با شیوع مواد نیروزاه هایآگاهی از عارض متغیرهای شناخت، ۀ رابط.5جدول

  نیروزا مواد شناخت جانبی ه هایعارض از آگاهی دوپینگ از آگاهی
 نیروزا مواد شیوع  = 767/0r٭٭  = r    -269/0٭٭  = 124/0r٭

  **P < 0.01          *  P < 0.05 
 

 در فعالیت سابقۀ افزایش با می دهند، نشان  3جدول

 بیشتر نیروزا مـواد مصرف شیـوع رشتـۀ بدنسـازی، 

 اشخـاصی بیـن در مواد ایـن شیـوع تفاوت و شود می

 است دار معنا دارنـد، متفـاوتـی بـدنسـازی سـابقۀ که

)000/0=P 273/22 و=F(. ،ضـریـب همچنـیـن 

 در فعالیت سابقۀ و نیروزا مواد شیوع بین همبستگی

 .آمد دست به r  = 496/0  بدنسازی رشتۀ
 سطح می دهند، نشان 4جدول نتایج چنانچه

 مواد شیوع در مؤثر عاملهای از یکی نیز قهرمانی

 درصد 7/42 کلی، طور به .شد داده تشخیـص نیـروزا

 تحقیـق ایـن در کننده شرکت افراد از )نفر 120(

 ،)درصـد 6/6( بـاشگاهـی قهرمانی، سطـوح دارای
 ،)درصد 4/17( استـانـی ،)درصــد 2/11( شهـری
 )درصد 9/1( المللی بین و )درصد 3/9( کشوری

 را نیروزا مواد شیوع مذکور،  جدول های یافته .دبودن

 معناداری تفاوت قهرمانی، گوناگون سطوح بین در

 این در .)F=544/12 و P=000/0( می دهد نشان

 مواد شیوع با قهرمانی سطح بین همبستگی تحقیق،

         .آمد دست به   = 411/0r نیروزا
 تحقیق این های یافته :دوپینگ از آگاهی

 کنندگان شرکت از )نفر 18( درصد 9/6 ،ندادد نشان

 ورزش، در موفقیت برای که معتقدند تحقیق این در

 درصـد 9/96 صورتـی در است، روریـض گـدوپین

 ای هـحرف ارانـورزشک ،دـداشتن ارـاظه )رـنف 251(

 همچنین، .کنند می استفاده  نیروزا مواد از ازیـبدنس

 باعث واقعاً گدوپین معتقدند )نفر 235( درصد 7/90

 252( درصد 3/97 .شود می ورزشی عملکرد بهبود

 را مواد این مصرف قصد که درصورتی ،گفتند )نفر

 1/96 ،همچنین .است امکانپذیر آنها ۀتهی ،باشند هـداشت

 در مواد این مصرف که داشتند اظهار )نفر 249(

 199( درصد 8/76 و است شده پیشنهاد آنها به گذشته

 بر مواد این منفی آثار شاهد که داشتند اظهار نیز )نفر

 از )251( درصد 9/96 .اند بوده آنها کنندگان مصرف

 در که داشتند اعتقاد تحقیق این در کنندگان شرکت

 راتـمض و ایده هاف ۀدربار اطلاعات کسب برای گذشته

 )نفر 128( درصد 4/49 و کرده اند اقدام مواد نـای
 .بودند شده زمینه دراین لازم اطلاعات کسب به موفق

 شناخت، متغیرهای ۀرابط 5 جدول های یافته

 از آگاهی و داروها جانبی ه هایعارض از آگاهی

 .دنده می نشان نیروزا مواد شیوع با ار دوپینگ
 مواد شیوع می دهند، نشان جدول های یافته چنانچه

 از آگاهی شناخت، با معناداری "کاملا رابطۀ نیروزا

  .دارد دوپینگ از آگاهی و روهادا جانبی عارضه های

 بحث و نتیجه گیری
 آگاهی میزان و شیوع بررسی تحقیق، از هدف

 آسیبهای به نسبت بدنسازی ۀرشت ورزشکاران

 3/63 تحقیق در .بود نیروزا گوناگون مواد مصرف

 اعتراف نیروزا مواد مصرف به )نفر 164( درصد

 ایداروه از آنها از )نفر 111( درصد 9/42 که کردند

 آنها بد ه هایعارض که بودند کرده استفاده دوپینگ

 شیوع رخن  .ندا شده ثابت گوناگون تحقیقات در

 باشگاههای و استانها در نیروزا داروهای و مکملها

 نشان که نداد نشان را داری معنا تفاوت گوناگون،
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 مورد مناطق تمام در مشکل این گیربودن همه ۀدهند

 در که دوپینگی ایداروه جمله از .بود تحقیق

 داده تشخیص مهم تحقیق این مقدماتی مطالعات

 اصلی تمرکز و بودند آنابولیک استروئیدهای شدند،

 دارویی ۀدست این روی دوپینگ درداروهای نیز ما

گنادوتروپین  چون دیگرداروها مصرف  البته، .بود
1کریونیک انسانی 

 )HCG(، داروهای یا سوربیتول 

 بررسی مورد نیز انسولین و رشد هورمون دیگر، مدر

 درسایر متعددی تحقیقات .)2 جدول( گرفتند قرار

 و اند پرداخته دوپینگ شیوع بررسی به کشورها
 در را گوناگونی مکملهای و داروها مصرف

 آموزان، دانش چون تیمتفاو جمعیتهای

  ای حرفه ورزشکاران و ورزشکاران غیرورزشکاران،

 این از شده گزارش وعشی نرخ .اند کرده گیری اندازه

 خاصی مواد به مربوط تنها و بود متفاوت تحقیقات

 به که تحقیقاتی .شدند بررسی تحقیق درآن که دبو

 پرداختند، آنابولیک استروئیدهای شیوع بررسی

 بین آموزان دانش و دانشجویان بین در را آن مصرف

 ،29 ،25 ،17 ،16(کردند گزارش درصد 4/5 تا 7/0
2کاپ لن و همکارانش     که یصورت در .)42

 )10( 
 78ایی  ـر استرالی ـابتگـ رق 100ن  ـرا در بی   وع آن ـشی

کاتچر و   از نقل به همکارانش و اسکارپینو و درصد
3همکارانش

 بین در را داروها این شیوع )23( 

 10 کشورشان المللی بین یا ملی سطح ورزشکاران

 عبـدالملـکـی و ای هـزاوه .دـکردن زارشـگ درصـد

 رشتـۀ ورزشکاران بین در را مواد این شیوع  ) 1383(

 گزارش درصد 2/19 میزان به همدان استان بدنسازی

 نیز  )1384( همکارانش و صالح حسین .)3( کردند

 ورزشکاران در را آنابولیک استروئیدهای شیوع

 گزارش درصد 40 اصفهان شهر بدنسازی رشتۀ

 بین قتحقی این در  مواد این مصرف شیوع .)1( کردند

 گزارش درصد 39 ایران کشور بدنساز ورزشکاران

 چنانچه و است بسیاربالایی رقم حیطه، این در که شد

 از بیش که ورزشکارانی در را مواد این شیوع درصد

 61( بنگریم دارند، سابقه رشته این در سال چهار

 چقدر مشکل این وسعت که یافت خواهیم )درصد

 تحقیق با تحقیق این نتایج مقایسۀ .است گسترده

 200 رشد دهندۀ نشان عبدالملکی، و ای هزاوه

 ورزشکاران بین استروئیدها مصرف در درصدی

 .است 1384 سال تا 1378 سال از بدنسازی رشتۀ
 حسین تحقیق با تحقیق این نتایج مقایسۀ همچنین،

 3 12 .است تحقیق این نتایج بر صحتی مهر صالح،
  استروئیدها، دستۀ در مصرفی داروهای بیشترین

 و تستوسترون ناندرولون، متان، متالون، اکسی
 ژنریک داروهای جزو که )2 جدول( است دیانابول

 از برخی در ارزان بسیار قیمت با و هستند ایران

 می توزیع غیرقانونی طور به کشور های داروخانه

 می قرار ورزشکاران دسترس در سهولت به و شوند

 مواد، این بالای شیوع یلدلا مهم ترین از یکی .گیرند

 صورت در که .آنهاست به آسان دسترسی و ارزانی

 احتمالاً ها، داروخانه  از مواد این توزیع از جلوگیری

 .بود خواهیم مواد این مصرف کاهش شاهد
 شیوع مورد دیگردر بسیارمهم موارد ازجمله

 سطوح در آن شیوع میزان تفاوت ،دوپینگ داروهای

 قهرمانی سطح افزایش با و تاس قهرمانی گوناگون

 این شیوع میانگین .یابد می افزایش نیز شیوع نرخ

 در ،شود می مشاهده 4 جدول در که طور همان مواد

 در ،44/8 شهری سطح در قهرمانی ۀسابق با افراد

 و 41/15 کشوری سطح در ،6/12 استانی سطح
 و المللی بین مسابقات در قهرمانی ۀسابق با دیادرافر
 وحتی کشور قهرمانان از که است  4/8 زیمر برون

                                                 
1. Human chorionic gonadotropin 
2. Copeland J, et al 
3. Kutcher EC, et al    
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 زیرگروهها در آن شیوع میانگین و است رکمت استانها

 تصور که دلایلی ازجمله ). > 01/0P( است دار معنا

  ورزشکاران در مواد این شیوع کاهش باعث شود می

 اجرای احتمالأ شود، می المللی بین رقابتگر

 به که است رقابتها این در آزمونگری های برنامه

 مصرف کاهش به مجبور را ورزشکاران این ناچار

 عدم علت به اما . کندمی دوپینگ و ممنوعه مواد

 مسابقات در دوپینگ آزمایشگاه و آزمونگری نبودن

 با مسابقات این در رقابتگران استانی، و کشوری

 قانونی ممانعت گونه هیچ بدون و خیال آسودگی

 شیوع البته، . کنندمی نیروزا مواد انواع مصرف به اقدام

 ،)35/7( استانها قهرمانی سطح در قانونی مکملهای
 بین  مسابقات قهرمانان و )75/7( کشور قهرمانان

 نشان و نیستند معنادار تفاوتها این که است 2/7 المللی

 از عمدتاً المللی بین سطوح ورزشکاران که دنده می

 خویش انرژی نیازهای تأمین منظور به مکملها

  .)2(ی کنندم ادهاستف
 مصرف مورد در حاضر تحقیقی گزارش نتایج

 دربین آن بالای مصرف میزان بیانگر نیز مکملها

 در مکملها شیوع .است بدنسازی رشتۀ ورزشکاران

 که )2جدول( شد گزارش درصد 1/59 تحقیق این

 نرخ )درصد 9/42( دوپینگی داروهای شیوع برابر در

 باعث که دلایلی ترین مهم ازجمله .دارد ینییپا

 احتمالأ شود، می کشور در مواد این مصرف کاهش

 .ستآنها بودن وارداتی و مکمل انواع قیمت گرانی
 گوناگون تحقیقات در نیز مکملها مصرف البته،

 ) 39(مارکوارت و سوبال نمونه طور هب .دشده ان بررسی
 شیوع روی که تحقیقی 51 از کلی مرور دریک

 درصد 40/35 که یافتنددر دادند، انجام مکملها

 و ورزشکاران درصد 42 جوانان، عمومی جمعیت
 مصرف را مکملها ،نخبه ورزشکاران درصد 59

 مکملها شیوع )27( همکارانش و مارتین .کردند

 تیمهای ورزشکاران از درصد 6/98 توسط

 عضو که ورزشکارانی از درصد  3/94 و دانشگاهی

 یورزش ۀرشت 30 در سنگاپوری ۀنخب تیمهای
 و همخوانی تحقیق این نتایج با که کردند گزارش
 .دارد زیادی بسیار مطابقت

 نشان تحقیق این از حاصل های یافته همچنین،

 ه هایعارض از آگاهی ۀنمر میانگین که می دهند

 ه هانمر ۀدامن است نمره 100 از 98/55 داروها جانبی

 تعداد نـانگیـمی و است 100 تا 50 بین تحقیق دراین

 6/43 ( درصد 8/16 داروها مورد در صحیح هایپاسخ

 2/71( درصد 4/27 مکملها درمورد و )پاسخ 259 از

 از حاکی رسد، می نظر به که است )پاسخ 259 از

 درمورد ورزشکاران آگاهینا و غلط باورهای وجود

 .است نیروزا داروهای مصرف از جانبی ه هایعارض
ات در این ـیقایر تحقـای سـج نیز با یافته ه    ـن نتای ـای

 آگاهینا یا کم بسیار ایـآگاهیه از اکیـح که زمینه

 روزاـنی وادـم ه هایارضـع مورد در ورزشکاران

  .) 33 و 25 و 23 و 18 و 14(هستند مشابه ،دارند
 است آن بیانگر نیز حاضر تحقیق گزارش نتایج 

 این در کننده شرکت ورزشکاران از درصد 97که

 را نیروزا مواد مصرف صدق اگر کردند اظهار تحقیق

 .امکانپذیراست برایشان آنها ۀتهی ،باشند داشته
 که درصورتی ،داشتند اظهار درصد 9/96 همچنین

 مصرف را آن بشناسند، را مرزی برون مکمل یا دارو

 نیروزا مواد بودن دردسترس به توجه با .کنند می

 آگاهیهاینا آنابولیک استروئید داروهای بالاخص

 درمورد ورزشکاران از ادیزی ۀعد صحیح

 که زد حدس توان می آنها، مصرف ه هایعارض

 ،زمینه این در مناسب نکردن پیشگیری درصورت
 افزوده مواد این کنندگان مصرف برتعداد هرروز

 فکر ورزشکاران این از درصد 9/96 .شد خواهد

 بدنسازی ۀرشت ای حرفه ورزشکاران که می کنند
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  7/90 و  کنندمی نگدوپی بیشتر موفقیت کسب برای

 می مواد این مصرف واقعاً که معتقدند نیز درصد

 ها یافته این .شود ورزشی عملکرد بهبود باعث تواند

 که دارند عقیده ورزشکاران این که دنده می نشان

 بین در ورزشی موفقیت برای داروها مصرف

 به و است مرسوم یامر ای، حرفه ورزشکاران

 کمک عملکردشان حسط یارتقا در آنها موفقیت

 .ی کندم
 و دولت بیشتر هرچه توجه لزوم ،ها یافته این
 داروها مصرف ۀمسئل به را مربوطه نمسئولا

 دراین چنانچه و دنده می نشان نیروزا ومکملهای

 ،نگیرد صورت ای گسترده و ثرؤم اقدامات زمینه
 نوجوانان و جوانان  آسیب شاهد قبل، از بیشتر هرروز

 ثرؤم اقدامات ازجمله .بود اهیمخو کشور ورزشکار

 :تواند می زمینه دراین
 غیرقانونی و مضر داروهای موجودیت کاهش .1

 کشور های داروخانه از مواد این نشدن وارائه
 مسابقات در آزمونگری های برنامه اجرای .2

 در ها برنامه این مجدد پیگیریهای و استانی و کشوری

 تمرینی های دوره
 با ضرر بی غذایی مکملهای واردات یا تولید.3

 به جوانان نیاز تأمین برای مناسب و ارزان قییمت

 عضلانی حجم و قدرت افزایش
 ۀزمین در ومعتبر جدید اطلاعاتی منابع افزایش .4
 نیروزا مواد مصرف ه هایعارض
 آشنایی منظور به آموزشی های دوره تشکیل .5

 و مربیان کردن ملزم و ورزش در نیروزا مواد با
 دراین حضور به بدنسازی های باشگاه نئولامس

 کلاسها
 تربیت مربیان و مدرسان آگاهی سطح یارتقا .6

 مورد در کشور رسه هایمد و دانشگاهها در بدنی

 نیروزا داروهای جانبی ه هایعارض و دوپینگ ۀمسئل
 بالاخص گروهی ی ها رسانه بیشتر توجه .7

 اسانعک و آن مضرات ،دوپینگ ۀمسلئ به تلویزیون

 ورزشکاران به تواند می ،زمینه این در علمی تحقیقات

 .کند ثریؤم کمک مضر مواد مصرف کاهش در
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