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 هیدچک

 مطالعه ،(FO) یماه روغن مکمل التهابیضد و یداناکسییآنت اثرات و ستیفوتسال زنان در یعضلان هایبیآس وعیش به توجه با :و هدف مقدمه

 .شد نجاما ستیفوتسال زنان در یعضلان بیآس هایشاخص بر یماه روغن مکمل مصرف هفته شش ریتأث یبررس هدف با حاضر

 مربع متر بر لوگرمیک 86/24±12/1 بدن توده شاخص و لوگرمیک 31/81±11/8 وزن سال، 86/22±88/3 سن با ستیفوتسال زن 24 ها:مواد و روش

 نیهم یط در کنترل گروه و FO مکمل هفته شش مدت به یتجرب گروه. شدند میتقس( نفر 14) کنترل و( نفر 14) یتجرب گروه دو به یتصادف طور به

. کردند شرکت ویوی آزمون در دارونما و FO مکمل مصرف هفته شش از پس هایآزمودن همه(. روز در گرم 3) کردند افتیدر دیسرگلییتر مدت،

 در شد؛ یرگیاندازه مرحله چهار در یعضلان بیآس هایشاخص عنوان به( CK) نازیک نیکرات و(  LDH) دروژنازیده لاکتات هایمیآنز یسرم سطوح

 استفاده با هاداده. ویوی آزمون از پس ساعت 20 و بلافاصله ،(ویوی آزمون از قبل) مکمل مصرف هفته شش از پس ،(مکمل مصرف از قبل) هیپا التح

 48/4 از کمتر یمعنادار سطح در و 24 نسخه SPSS افزار نرم از استفاده با یبونفرون یبیتعق آزمون و مکرر هاییریگاندازه با انسیوار لیتحل آزمون از

  .گرفت قرار لیتحل و هیتجز مورد

 در یتجرب گروه در CK و LDH البته (.P>48/4) نبود معنادار هاگروه نیب CK و LDH سطوح تفاوت ،FO مکمل مصرف هفته شش از پس ها:یافته

 در FO مکمل مصرف هفته شش متعاقب ویوی آزمون به پاسخ در CK و LDH راتییتغ ن،یهمچن. افتی کاهش یمعنادار طور به گروهیدرون سهیمقا

 (.P>48/4) نبود معنادار یتجرب و کنترل گروه دو نیب

 ستیفوتسال زنان در ورزش از یناش یعضلان هایبیآس بروز از تواندینم یماه روغن مکمل مصرف هفته شش که رسدیم نظر به گیری:بحث و نتیجه

 . دینما یریشگیپ

 فوتسال ،یعضلان بیآس هایشاخص ،یماه روغن مکمل های کلیدی:واژه
 

 مقدمه

 یدگدی  بیآس و یخستگ فشار، معرض در همواره ورزشکاران

 یناش   یالتهاب و یعضلان هایبیآس یبررس نیبنابرا. دارند قرار

 ب ا  یورزش تیفعال کی فوتسال. دارد ایژهیو تیاهم ورزش از

 تابش   کوت اه،  هایدنیدو مداوم بیترک با متناوب و بالا شدت

 کن ان یباز(. 1،3) ش ود یم   محس وب  ه ا جه ت  ریی  تغ و عیسر

 در را یب از  زم ان  کل از درصد 04 حدود در فوتسال ایحرفه

  را یادیز یخستگ که هستند یشدت پر هایدنیدو و دنیپر حال

 

 و یعض لان  بیآس   ،یخس تگ  بروز احتمال و( 0) دارد دنبال به

 منظ ور  ب ه  س ال فوت کن ان یباز (.8) ده د یم   شیافزا را التهاب

 و ی ی دارو م واد  ب ه  یخاص   توج ه  ،یدگدیبیآس از یریشگیپ

 از یاریبس   مص رف  ب ودن  ممنوع به توجه با اما،. دارند ییغذا

 آورن د یم   یرو مجاز هایمکمل از استفاده به آنها روزا،ین مواد

 ه ایی مکمل جمله از( 8 ،1) آن باتیترک ای 3-امگا مکمل(. 6)

 ه ای بیآس   فی  تخف و نت رل ک ،یریش گ یپ جه ت  ک ه  هستند

 . دارند قرار توجه مورد ورزش از یناش یعضلان

mailto:%20a.monazzami@razi.ac.ir


  پوده نوروزیو  جزی اعظمیان

 (29) 1931بهار و تابستان / 21 یاپیپ/ 1 شماره/ یازدهم سال                                                                       ی           حرکت ستیز ومعل و ورزش

 ش رای   در اس کلتی  عض لات  ه ای آن زیم  س رمی  سطوح

 عملک  ردی وض  عیت دهن  دهنش  ان فیزیولوژی  ک و پاتولوژی ک 

 توان د یم آنها یسرم سطوح افزایش و است یعضلان هایبافت

 یضلانع صدمات از یناش بافتی آسیب و سلولی نِکروز نشانگر

 ن از یک نیک رات  و( LDH) دروژنازی  ده لاکت ات  هایمیآنز. باشد

(CK) در نرم ال   یش را  در ک ه  هس تند  ه ا میآنز نیا جمله از 

 توان د یم   س رم  در آنه ا  ظه ور  و دارن د  ق رار  سلول توزولیس

 اس ت  ممکن دیشد نیتمر(. 0) باشد یسلول بیآس دهندهنشان

 ه ای میآنز ظهور هب منجر که کند جادیا یاسکلت یعضلان بیآس

LDH و CK را میآنز دو نیا معمول، طور به(. 14،12) شود یم 

 ب رآورد  ش اخص  زی  ن و یعضلان بیآس هایشاخص عنوان به

 ب ر ( س لولی  غش ای  آس یب  و یش  یاکسا اس تر  ) وارده فشار

 یخ ون  س طوح (. 18-13) دهندیم قرار استفاده مورد ورزشکار

 دنب ال  ب ه  و( 16) دیش د  یب دن  ه ای تیفعال اثر بر هامیآنز نیا

 شیاف زا  فوتس ال  از یناش   یعضلان یخستگ از یناش صدمات

 تی  فعال شیاف زا  ،(2412) همکاران و موراید(. 11 ،0) ابندییم

 بی  ترت ب ه  را فوتس ال  مس ابقه  کی از پس LDH و CK یسرم

 (. 11) اندکرده گزارش نرمال حد برابر 3/1 و 8/2

 از ک ه (  FO) یماه غنرو مکمل که اندداده نشان قاتیتحق

 چ رب  یدهایاس   و دآی  یم   دست به چرب هاییماه گوشت

 هایژن انیب و( 24-18) هستند التهابیضد اثرات یدارا 3-امگا

 سالهاس ت  گرچ ه  حال، نیا با(. 21) دهندیم کاهش را یالتهاب

 ش امل  3-امگ ا  بلن د  رهیزنج اشباع ریغ چرب یدهایاس تیاهم

 دیاس   کی  دوکوزاهگزانوئ و (EPA) دیاس   کی  کوزاپنتانوئیا

(DHA) ام ا  ،(22) اس ت  شده شناخته انسان سلامت و رشد بر 

 یبررس   که دارند وجود یمبهم ابعاد هم هنوز ورزش طهیح در

 مکم ل . باش د  ارزشمند انیمرب و ورزشکاران یبرا تواندیم آنها

 جه ت  ک ه  هس تند  هاییمکمل جمله از آن باتیترک ای 3-امگا

 ورزش از یناش یعضلان هایبیآس فیتخف و کنترل ،یریشگیپ

 ط ور  ب ه  ت وان یم   را 3 امگا(. 20 ،23) دارند قرار توجه مورد

 یغن یغذاها و جاتیسبز ل،یآج پرچرب، هاییماه در یعیطب

 یم اه  روغن هایمکمل. کرد مشاهده مکمل صورت به و شده

 3 امگ ا  دهیمکمل منظور به معمولا و هستند 3 امگا از سرشار

 (.20) شوندیم استفاده ییغذا میرژ در

 همکاران و ایتسوچ ،(2418) همکاران و مارکو  مطالعات

 همک  اران و لپ  اتیف و( 2416) همک  اران و ت  اردیو ،(2416)

 یاث  ر توان  دیم   FO مکم  ل مص  رف ک  ه داد نش  ان( 2418)

 از یناش یعضلان بیآس و یالتهاب هایندیفرآ برابر در یمحافظت

 توجه با ن،یبنابرا(. 28،28) باشد شتهدا دیشد یکیزیف یفشارها

 ه ای افت ه ی زی  ن و ییغذا میرژ در یماه روغن وجود تیاهم به

 در متن اق   و( ورزش کار  زن ان  ب ا  ارتباط در ژهیو به) محدود

 ه دف  التهاب، و یعضلان بیاس هایشاخص بر آن ریتاث مورد

 روغ ن  مکم ل  مص رف  هفت ه  شش ریتأث یبررس حاضر قیتحق

 در وی  وی آزم ون  ب ه  CK و LDH ه ای مین ز آ پاس خ  ب ر  یماه

 .باشدیم فوتسال یورزش رشته زن کنانیباز

 

 شناسی روش 
 دو یگروه   دو یتجرب   مهین طرح کی قالب در حاضر پژوهش

. ش د  انج ام ( مرحل ه  چهار) مکرر هاییرگیاندازه با کور هیسو

 فوتس ال  میت   از زن کنیب از  24 را قی  تحق نی  ا ه ای یآزمودن

 س ابقه  ب ا ( کی   دس ته  گی  ل اصفهان، استان) نرایا مس مجتمع

 ب ه  یتصادف صورت به که دادند لیتشک سال14 تا پنج یورزش

 مصرف) کنترل و( FO کننده مصرف) یتجرب نفره 14 گروه دو

 مطالع ه  ب ه  ورود یارهایمع. شدند میتقس( دیریسگلییتر کننده

 ها،مکمل ریسا مصرف عدم دارو، مصرف عدم: از بودند عبارت

 و یدگدی  بیآس   نداش تن  و م زمن  ای حاد یماریب به ابتلا عدم

 کی   از شیب بتیغ: از بودند عبارت مطالعه از خروج یارهایمع

 ن وع  ه ر  به ابتلا و یدگدیبیآس م،یت معمول ناتیتمر از جلسه

 . گرید گذار ریتاث یماریب

 و دیفوا زین و قیتحق یاجرا روش و هدف ق،یتحق موضوع

 یب را  مطالع ه  یابت دا  در FO کم ل م مصرف یاحتمال عوارض

 توس    آگاهان ه  تیرض ا  فرم ن،یهمچن. شد حیتشر هایآزمودن

 اخ لا   هی  اعلام ب ا  مط ابق  مطالعه نیا. دیگرد امضا هایآزمودن

 تح ت  آن انجام مراحل تمام و دیگرد انجام ینکیهلس یپژوهش

 یک الر  زانی  م یبررس یبرا. شد انجام شهرکرد دانشگاه نظارت

 اف زار  ن رم  و خ ورا   بس امد  پرسشنامه از هاینآزمود یمصرف

 . شد استفاده 2 ییغذا لگریتحل

 دق ت  ب ا  ای ران  ساخت قدسنج از استفاده با هاآزمودنی قد

 ابت دای  در ه ا یآزم ودن  وزن. ش د  گی ری  ان دازه  مترسانتی 1/4

( ویوی آزمون از قبل) مکمل مصرف هفته شش از پس و مطالعه

 Simple-B9090 یت رازو  ب ا  کف ش  ب دون  و لب ا   ح داقل  با

. ش د  گیریاندازه گرم 144 از کمتر دقت با ژاپن کشور ساخت

 حس ب  ب ر  وزن فرم ول  از اس تفاده  با( BMI) یبدن توده نمایه

. دی  گرد محاسبه دو توان به متر حسب بر قد بر تقسیم کیلوگرم



 اثر شش هفته مصرف مکمل روغن ماهی
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 اس تفاده  با و فولد نیاسک روش با هایآزمودن بدن چربی درصد

 ف و   سر، سه: یا نقطه سه روش) پولا  و نجکسو معادله از

 . شد محاسبه( ران و خاصره

 روغن مکمل کپسول سه روزانه ،یتجرب گروه هاییآزمودن

 ک املا  کپس ول  س ه  کنترل گروه و( TNT FORMULA) یماه

 به را بود شده هیته کاشان اسانس جیبار شرکت توس  که مشابه

 دارونم ا  یه ا کپس ول . کردندیم مصرف کور هیسو دو صورت

 مکمل کپسول هر و( 20) متوس  رهیزنج با دیسرگلییتر یحاو

 . بود DHA گرمیلیم 124 و EPA گرمیلیم 184 یحاو یماهروغن

 ت ر لییل  یم 8 بار هر که شد انجام نوبت چهار در یریخونگ

. شد گرفته هایآزمودن راست یبازو یآرنج شیپ دیور از خون

 مص رف  ش روع  از قب ل ) هی  پا حالت در اول نوبت یرگیخون

 ش ش  دوره لی  تکم از پ س  دوم نوب ت  یری  گ خ ون  ،(مکمل

 یرگی  خون ،(ویوی آزمون شروع از قبل) مکمل مصرف ایهفته

 نوب ت  یرگی  خ ون  و وی  وی آزمون از پس بلافاصله سوم نوبت

 ق ات یتحق. ش د  انج ام  وی  وی آزم ون  از پس ساعت 20 چهارم،

 داده رخ ورزش از یناش   یعض لان  بیآس اگر که اندداده نشان

 از ساعت 20 از پس معمول، طور به CK و LDH سطوح باشد؛

 به(. 34،32 ،1) رسدیم حداکثر به یورزش استر  اعمال زمان

 نمون ه  نیآخ ر  ه ا، ن ه یهز در ییجو صرفه جهت و لیدل نیهم

 یب  را. ش  د گرفت  ه وی  وی آزم  ون از پ  س س  اعت 20 یخ  ون

 در دور 3444 در ق ه یدق 14 م دت  ب ه  هانمونه سرم، یجداساز

 وبی  کروتیم داخ ل  به جداشده سرم و شدند وژیفیسانتر قهیدق

 منجم د  گ راد  یس انت  درج ه  84 یمنها یدما در و شده ختهیر

 .دیگرد

 صیتش  خ تی  ک از اس  تفاده ب  ا LDHیس  رم س  طوح

 توس    ک ه ( آلم ان  یمیوشیب انجمن استاندارد) "DGKC"یکم

 ح داقل . ش د  یرگیاندازه بود، شده دیتول آزمون پار  شرکت

 در المللینیب واحد 8( تیحساس) یرگیاندازه قابل  LDHمقدار

 یکم   صیتش خ  تیک از استفاده با   CKیسرم سطوح. بود تریل

"DGKC" (آلم  ان یمیوش  یب انجم  ن اس  تاندارد )و "IFCC" 

 ک ه ( یش گاه یآزما ط ب  و ینیب ال  یمیش المللینیب ونیفدراس)

. دیگرد یرگیاندازه بود، شده دیتول آزمون پار  شرکت توس 

 واح د  1( تیحساس  ) یرگی  ان دازه  قاب ل  CK  مق دار  حداقل

 . بود تریل در المللینیب

 عملک رد  یابی  ارز یب را  آزم ون  نی  ا اعتب ار : وی  وی آزمون

 دس تگاه  آنها در که دیشد متناوب یورزش هایرشته در یورزش

 و بنگس بو  توس    ش ود یم   فعال یحداکثر صورت به یهواز

 آزمون نیا(. 33) است گرفته قرار دییتا مورد( 2448) همکاران

 م ورد ( 30) فوتس ال  کن ان یباز یرو ب ر  قی  تحق در زین قبلا را

 از اس تفاده  نهیش  یپ م ورد  در ن،یا بر علاوه. اندداده قرار استفاده

 مطالع ه  ب ه  ت وان یم   یعضلان بیآس مطالعه جهت آزمون نیا

 (. 38) کرد اشاره فوتبال کنانیباز بر( 2413) همکاران و هامودا

 س طح  متن اوب  اس تقامت  ویوی آزمون از حاضر، قیتحق در

 ه ر  ب ر  تحم ل  قاب ل  "ک ار  ب ار " ح داکثر  اعمال هدف با کی

 در آزم ون  نی  ا ،ی ی اجرا پروتک ل  طبق. شد استفاده ورزشکار

 زین یمتر 8/2 مسافت کی آن از قبل که متر 24 طول به یریمس

 کی   ش امل  آزم ون  زا مرحله هر. شد انجام بود، شده مشخص

 و رف ت  ه ر  انی  پا در ک ه  ب ود ( مت ر  2×24) برگش ت  و رفت

 یب را ( ن گ یجاگ ای   رفتن راه) فعال استراحت هیثان 8 برگشت،

 اس تراحت،  نی  ا از پ س  و ب ود  ش ده  ین  بیشیپ شونده آزمون

. ش د یم یبعد دور آماده شروع، خ  در بلافاصله شوندهآزمون

 ریمس   گان ه س ه  نق اط  ک ردن  ترمشخص جهت مخروط سه از

 خ    از قب ل  مت ر  8/2 ه ا مخ روط  از یکی. شد استفاده آزمون

 24 ریمس ییانتها نقطه در یسوم و شروع نقطه در یدوم شروع،

 ب ر  ل ومتر یک 14 س رعت  ب ا  آزم ون  نی  ا. بود گرفته قرار یمتر

 بر و آزمون دستورالعمل با مطابق سپس و شدیم شروع ساعت

 ب ه  دنیدو شدت پخش، اهدستگ از صادره یصوت علائم اسا 

 زمان در نبود قادر ورزشکار که ییجا تا افتییم شیافزا جیتدر

 نیاول   در. دی  نما یط را ریمس( یصوت علامت طبق) شدهنییتع

 کند یط مقرر زمان در را ریمس توانستینم ورزشکار که ینوبت

 و اف ت ییم   خاتم ه  آزم ون  دوم، نوب ت  در و داده اخطار او به

 8 حدود ازمون نیا معمولا. شدیم ثبت شده یط مسافت مقدار

 (. 36 ،33) دکشییم طول قهیدق 18 تا

 یآمار های روش

 آزم  ون لهیبوس   ه  اداده عی  توز ب  ودن نرم  ال دیی  تا از پ  س

 گروه ی نیب   و گروهیدرون هایسهیمقا یبرا لک،یو - رویشاپ

 از ره ا یمتغ یرگی  ان دازه  نوب ت  چهار در آمده بدست هایداده

 یب  یتعق آزم ون  و مک رر  ه ای یرگی  اندازه با ANOVA آزمون

 هیپا حالت یگروه نیب هایداده ن،یهمچن. شد استفاده یبونفرون

 در ه ا داده. دی  گرد س ه یمقا مستقل t آزمون با( هاآزمون شیپ)

 یآم ار  اف زار  ن رم  از استفاده با و 48/4 از کمتر داریمعنا سطح

SPSS شد لیتحل و هیتجر 24 نسخه . 
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 ها هافتی
 و یتجرب   هایگروه یرهایمتغ هیپا ریمقاد و یعموم مشخصات

 جدول در اندشده سهیمقا مستقل t آزمون از استفاده با که کنترل

 و LDH یسرم سطوح هاینیانگیم سهیمقا. است شده ارائه کی

CK ه ای یرگی  ان دازه  ب ا  انسی  وار لیتحل آزمون از استفاده با 

 گونههمان. است آمده دو دولج در آن جینتا و شد انجام مکرر

 نوبت چهار هاینیانگیم نیب شودیم مشاهده جدول نیا در که

 وج ود  یمعنادار تفاوت CK و LDH یسرم سطوح یریگ اندازه

 نیا محل نییتع یبرا ن،یبنابرا(. گروهیدرون هایتفاوت) دارد

 جدول در آن جینتا که شد استفاده یبونفرون آزمون از هاتفاوت

 نی  ا در ش ده  ارائ ه  جینت ا  اس ا   ب ر . اس ت  مشاهده قابل سه

 خ ون  هاینمونه در CK و LDH یسرم سطوح سهیمقا جدول،

( مکم ل  مص رف  از بعد و قبل) دو و کی یرگیخون نوبت دو

 س طوح  ب ر  یمعنادار ریتاث FO مکمل مصرف که دهدیم نشان

 ن،یهمچن   (.P>48/4) اس  ت نداش  ته CK و LDH یاس  تراحت

 20 و وی  وی آزم ون  از بعد بلافاصله CK و LDH یسرم سطوح

 FO مکمل مصرف از بعد و قبل با سهیمقا در آن، از بعد ساعت

 اس ت  ذکر به لازم (.P<48/4) داشت شیافزا یمعنادار طور به

 ه ر  در گروه ی درون صورت به CK و LDH سطوح گرچه که

 توجه با اما ؛(3 جدول) داد نشان را یمعنادار راتییتغ گروه دو

 گ روه  دو در راتیی  تغ نی  ا بودن اندازههم بایتقر و جهتهم به

 جدول) است نشده معنادار گروهینیب تفاوت ،یتجرب و کنترل

0 )(48/4<P.) مکمل گر،ید عبارت به FO ب ر  یمعن ادار   ریتاث 

 وی  وی آزم ون  ب ه  پاسخ در CK و LDH یسرم سطوح راتییتغ

 و LDH یس رم  س طوح  معنادار شیافزا ن،یهمچن. است نداشته

CK آزم ون  از پ س  س اعت  20) یرگی  خون نوبت نیآخر در 

 ،(وی  وی آزم ون  از پس بلافاصله) آن سوم نوبت به نسبت( ویوی

 از پ س  س اعت  20 ت ا  میآن ز  دو نیا سطوح ندهیفزا شیافزا بر

 .دارد دلالت ویوی آزمون یاجرا

 

 مداخله شروع از قبلربی و کنترل های تجای متغیرهای گروهمشخصات عمومی و مقادیر پایهمقایسه  .1 جدول

 P گروه کنترل گروه تجربی متغیرها

 209/0 22/23±33/3 00/22±98/3 سن )سال(

 344/0 22/03±97/0 00/09±74/7 )کیلوگرم(وزن 

 900/0 33/20±02/2 79/20±00/2 شاخص توده بدن )کیلوگرم بر مترمربع(

 404/0 32/28±23/2 20/20±40/2 درصد چربی بدن

 09/20±40/82 90/22±00/98 432/0 (U/L)ین کیناز کرات

 03/70±00/283 97/34±22/298 430/0 (U/L)دروژناز یلاکتات ده

 472/0 38/2733±43/322 33/2722±030/233 )کیلوکالری/روز( ساعته 27انرژی مصرفی 

 

 گیری در چهار نوبت خون CKو  LDHهای گروهی میانگینمقایسه درون .2 جدول

 متغیرها

 گیری چهارمخون گیری سومخون گیری دومخون گیری اولخون

F P 
 میانگین

خطای 

 استاندارد
 میانگین

خطای 

 استاندارد
 میانگین

خطای 

 استاندارد
 میانگین

خطای 

 استاندارد

CK 

(U/L) 
22/82 20/0 00/94 32/0 87/202 83/7 77/229 33/3 42/70 *002/0 

LDH 

(U/L) 
92/282 73/20 00/297 33/8 00/322 80/20 87/324 09/8 73/23 *002/0 

 >48/4Pداری:  سطح معنی* 
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 گروهی(های درون)جهت تعیین محل تفاوتگیری چهار نوبت خون CKو  LDHهای میانگینمقایسه جفتی  .3 جدول

 P خطای استاندارد اختلاف میانگین گیرینوبت خون متغیر

CK (U/L) 

 000/2 93/2 32/3 یک و دو

 072/0* 73/3 -92/20 ک و سهی

 002/0* 80/3 -32/24 یک و چهار

 002/0* 77/2 -77/27 دو و سه

 002/0* 37/3 -87/30 دو و چهار

 002/0* 28/2 -00/23 سه و چهار

LDH (U/L) 

 000/2 40/3 92/9 یک و دو

 033/0* 07/0 -28/29 یک و سه

 002/0* 43/7 -22/30 یک و چهار

 004/0* 30/3 -00/24 دو و سه

 002/0* 28/3 -87/73 دو و چهار

 003/0* 38/3 -87/23 سه و چهار

 >48/4Pداری:  سطح معنی* 

 

 

 ( گروهیهای بینتفاوتهای تجربی و کنترل )های گروهمقایسه  میانگین .4 جدول

 متغیر
 گروه تجربی گروه کنترل

F P 
 ردخطای استاندا میانگین خطای استاندارد میانگین

CK (U/L) 49/200 77/3 42/89 77/3 002/0 927/0 

LDH (U/L) 03/307 39/23 37/303 39/23 007/0 802/0 

 بحث
تواند به آسیب عضلانی اس کلتی  های ورزشی شدید می فعالیت

های قاب ل اطمین انی   شاخص LDHو  CK هایمنجر شود. آنزیم

. مص  رف (31)باش  ند جه  ت تش  خیص آس  یب عض  لانی م  ی

های غذایی و به ویژه روغن ماهی ممکن اس ت راهک ار    مکمل

های ورزشی مناسبی برای کاهش آسیب سلولی ناشی از فعالیت

بر سطوح  FO. مطالعات در زمینه اثر مکمل (21)محسوب شود 

باشد. همچن ین،  در ورزشکاران محدود می LDHو  CKسرمی 

ه ای ورزش ی و   با توجه به اف زایش حض ور زن ان در فعالی ت    

مسابقات و نی ز ان د  ب ودن مطالع ات ب ر روی بازیکن ان زن       

، در پژوهش حاضر تاثیر مصرف شش هفته مکمل (38)تسال فو

FO    بر س طوح اس تراحتیCK  وLDH    در بازیکن ان زن رش ته

 ل مطالعه شد.ورزشی فوتسا

 FOتحقیق حاضر نشان داد که شش هفته مص رف مکم ل   

ن  دارد.  LDHو  CKی ب  ر س  طوح اس  تراحتی  معن  ادارت  اثیر 

ون در پاسخ به آزم CKو  LDH راتییتغهمچنین، نشان داد که 

دو گروه  مقایسهدر  FOبه دنبال شش هفته مصرف مکمل  ویوی

. به طور معمول، با افزایش شدت و معنادار نبود یکنترل و تجرب

یاب د و  ها افزایش م ی مدت تمرینات ورزشی، سطوح این آنزیم

رابط ه   CKدر واقع، ب ین ش دت و م دت تم رین ب ا س طوح       

تحت ت اثیر مس افت   نیز  CKمقدار . (30)مستقیمی وجود دارد 

 244دویدن است و حتی مق دار ای ن آن زیم در خ ون پ س از      

رسد. گس تره و دامن ه آس یب در    برابر می 38کیلومتر دویدن به 

فعالیت ورزشی به عوامل مختلفی از جمله مدت، ش دت، ن وع   

ورزش، جنس و سطح آمادگی جسمانی افراد بستگی دارد. اگ ر  

، متناسب با شدت و م دت تم رین   3ا مقدار مصرف مکمل امگ

 . (04)تواند تاثیرگذاری بیشتری داشته باشد انتخاب شود می

(، مصرف مکمل اسید 2411در مطالعه ترتیبیان و همکاران )

بر کاهش آسیب عضلانی متعاقب تمرین برونگرا  3-چرب امگا

تاثیر مثبت داشت، اما در تحقیق حاضر، مصرف مکم ل روغ ن   

خوانی به تف اوت  ماهی چنین تاثیری نداشت. شاید این عدم هم
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ط باش د.  های این دو تحقیق مربوسطوح آمادگی بدنی آزمودنی

ه ای  های آنها افرادی تمرین نکرده، ولی آزمودنیزیرا آزمودنی

ما ورزشکار بودند. همچنین، نوع استر  ورزش ی نی ز ممک ن    

است تاثیر گذار بوده باشد. زیرا تمرین ات برونگ را معم ولا ب ا     

رس د ک ه   بعید به نظ ر م ی  . آسیب عضلانی زیادی همراه است

ر نوع مکمل باعث چنین تفاوت در جنسیت یا تفاوت مختصر د

. همچن ین، تحقی ق حاض ر ب ا تحقی ق      (1) مغایرتی شده باش د 

ای ( ک ه از ی ک برنام ه ش ش هفت ه     2418فیلپات و همکاران )

تقوی ت   مصرف مکمل ب ه منظ ور بهب ود عملک رد ورزش ی و     

خوانی ندارد. آنها به این نتیجه عضلات استفاده کرده بودند، هم

رسیدند که مکمل روغن ماهی نقش مح افظتی در ب دن ایج اد    

کند و باعث حفظ یکپارچگی ساختاری غشای سلولی عضله می

ه ای داخ ل س لولی، درد    شده و با جلوگیری از نشت پروتئین

. (26)ده د  هش م ی رسان را کاعضلانی پس از تمرینات آسیب

 هاینش انگر ( گزارش کردن د ک ه   2418مارگو  و همکاران )

از  یناش   لی  و م ر  نوتروف  یاختلالات التهاب ،یعضلان بیآس

روز  34پ س از   لچ ر یورزش حاد در ورزشکاران بسکتبال با و

. (28)یاب د  میکاهش  DHAاز  یغن مصرف مکمل روغن ماهی

 3( که تاثیر مکمل امگا 2412در پژوهش سانتو  و همکاران )

 CKدر پرسنل نظامی بررسی شد، سطوح  CKبر غلظت سرمی 

نسبت به گروه دارونما با مص رف چه ار هفت ه مکم ل ک اهش      

-یافته بود، ولی این کاهش معنادار نبود که با تحقیق حاضر ه م 

. همچن  ین، در مطالع  ه گ  ری و همک  اران   (01)خ  وانی دارد 

به منظور کاهش اس تر    FOهفته مکمل  6( با مصرف 2410)

گ را، ه ی    اکسایشی و آسیب عضلانی متعاقب انقباضات ب رون 

و کاهش درد عضلانی مشاهده نشد ک ه   CKتفاوتی در غلظت 

. در تحقی ق  (02)خ وانی دارد  مطالعه نیز با تحقیق م ا ه م  این 

، 3(، مصرف هفت روز مکم ل امگ ا   2413آتشک و همکاران )

ب ه ط ور    LDHداش ت، ول ی فعالی ت     CKی ب ر  معن ادار تاثیر 

. از ای ن  (03)تر ب ود  ساعت بعد از تمرین، بالا 20معناداری در 

توان چنین استنباط کرد که تاثیر مکمل ب ر ک اهش    مطالعات می

آسیب عضلانی ممکن است به ن وع تم رین، ش دت آس یب و     

 دهی بستگی داشته باشد. طول دوره مکمل

پ س از اج رای    LDHو  CKسطوح سرمی  معنادارافزایش 

گری بود آزمون یویو )در هر دو گروه کنترل و تجربی( نتیجه دی

ه امودا و   که از این تحقی ق حاص ل ش د و ب ا نتیج ه مطالع ه      

(، چیو و همک اران  2411آلوی و همکاران ) (، 2413همکاران )

. آنها به این نتیجه رسیده (08، 00، 38)خوانی دارد (، هم2418)

تواند به عنوان عاملی مؤثر جهت ایجاد بودند که آزمون یویو می

آسیب عضلانی در بازیکنان فوتسال مورد استفاده قرار گیرد. در 

ر، در مقایس ه ب ا زم ین فوتب ال،     فوتسال، به دلیل زمین کوچکت

تحرکات بدنی بسیار زیاد است و فش ار زی ادی ب ر ورزش کار     

شود که میزان تولید این نشانگرها را به مراتب اف زایش  وارد می

 اف راد  توانایی ارزیابی دهد. با توجه به اینکه این آزمون برایمی

 متناوب پیشنهاد شده است شدید تمرینات انجام در کردهتمرین

ای دور از انتظار نبود و هدف ، دست یافتن به چنین نتیجه(33)

تحقیق حاضر مبنی بر اعمال استر  ورزش ی مناس ب و م وثر    

 جهت ایجاد آسیب عضلانی را محقق ساخت. 

در مورد مکانیسم بروز آسیب عض لانی ناش ی از ورزش و   

توان به این نکت ه اش اره   می LDHو  CKافزایش سطوح سرمی 

ی ناشی از ورزش با ایجاد اختلال در عملکرد هاکرد که استر 

های اکتین و میوزین تاره ای عض لانی و قطع ه قطع ه     پروتئین

و تخریب سارکومرها ط ی فعالی ت عض لانی     Zشدن صفحات 

. ای ن  (06)ش ود  ه ا م ی  شدید باعث افزایش رهایش این آنزیم

ه وازی نق ش مهم ی    در تولید انرژی در شرای  بینیز ها مآنزی

که با افزایش شدت فعالیت، به علت نیاز بیش تر  دارند. به طوری

شود و نی ز اخ تلال   به انرژی، میزان آزادسازی آنها نیز بیشتر می

سلولی و  به مایع بین CKو  LDHدر عملکرد غشاء باعث ورود 

فاص له پ س از ورزش   ه ا را بلا خون شده و سطوح این آن زیم 

رس اند  ساعت پس از آن ب ه ح داکثر م ی    20افزایش داده و تا 

ن، اف زایش س طوح اس تر  اکسایش ی ناش ی از      . همچنی(31)

تمرینات ورزشی متناوب پر شدت کوتاه م دت نی ز ب ا آس یب     

تواند در این زمینه نقش داشته های سلول میرساندن به پروتئین

 . (01)باشد 

رغم نتایج به دست آمده از تحقیق حاضر، گزارش شده علی

ممکن است باعث  3است که افزایش میزان مصرف مکمل امگا 

التهابی های ضدجهت تولید واسطه DHAو  EPAافزایش مقدار 

و ممکن اس ت در ت رمیم و بازس ازی عض لات      (18،10)شود 

اسکلتی نقش داشته باشد. در این خصوص گزارش شده اس ت  

 میدر تنظ   ینق ش فع ال   توانن د  یم   یا چ ه یماه یه ا  س لول که 

همچن ین،   و داش ته باش ند   یالته اب  یها تعاملات خود با سلول

 یمثب ت و منف    یهاکننده میتوانند تنظیم یاچهیماه یسلول ها

 ینق ش فع ال   ،جهیرا آزاد کنند و در نت یالتهاب یهاتهاجم سلول

 یمنب ع ع ال   یروغن ماه .(08) کنند فایا لتهابروند ا لیدر تعد
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 1(PUFA) بلن د  رهی  ب ا زنج  3چرب اشباع نشده امگا  یدهایاس

 یمن  یا یس لول ه ا   یسلول یغشا یضرور یاجزااست که از 

 2هانیمانند پروستاگلاند یالتهاب یساز واسطه ها شیهستند و پ

ه  ا ب  ه عن  وان PUFA همچن  ین،  .باش  ندم  ی 3ه  انیو لک  وتر

 دیمانن د اس    یکیول وژ یزیس نتز چن د واس طه ف    یبرا ییبسترها

 ب ر ای ن اس ا ،    کنن د. یعمل م 0دهایکوزانوئیو ا کیدونیآراش

PUFA  مانن د   یالتهاب یهانیوکتیسا دیتوانند تولیمهاTNF-a ،

IL-1  وIL-6 .ب ا  یالتهاب یهانیتوکیس نیا دیتول را کاهش دهند 

 دیمش  تق ش  ده از اس     یدهای  کوزانوئیدر دس  تر  ب  ودن ا 

 PUFAتواند توس  مکم ل  یشود که میم میتنظ 8کیدونیآراش

بر ای ن اس ا ، ورزش کاران ق درتی،      .(18،10) شود لیها تعد

سرعتی و استقامتی ممکن است در زمینه س ازگاری عض لانی،   

متابولیسم انرژی، احیای عضلات، جلوگیری از آسیب و حف ظ  

 . (00)مند شوند مکمل بهره توده عضلانی از فواید این

                                                           
1. Long chain omega-3 polyunsaturated fatty acids 
2. Prostaglandins  

3. Leukotrienes 

4 . Arachidonic and eicosanoids 
5. Arachidonic acid-derived eicosanoids 

ب ر   اهیبر اسا  نتایج تحقیق حاضر، مصرف مکمل روغ ن م   

ه ای  سطوح استراحتی و نی ز س طوح پ س از ورزش ش اخص    

( ورزشکاران پژوهش حاضر تاثیر CKو  LDHآسیب عضلانی )

ی نداشت. بن ابراین، اس تفاده از ای ن مکم ل ب ا ه دف       معنادار

پیشگیری، کنترل و یا کاهش آسیب عض لانی ناش ی از ورزش   

ای ن   توجیه قابل اعتنایی ندارد. برای رف ع ابهام ات موج ود در   

ط ول   شیافزازمینه، انجام تحقیقات آتی با حجم نمونه بزرگتر، 

پیش نهاد   FOی و یا افزایش دوز مصرف مکمل اریمدت مکمل

 گردد.می
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Abstract 

Introduction and purpose: Considering the Anti-
inflammatory and antioxidant effects of fish oil (FO) and the 
prevalence of muscle damage in female futsal players, the 
present study aimed to investigate the effect of six weeks 
of FO supplementation on muscle damage markers in 
female futsal players. 
Materials and Methods: 20 female futsal players (age, 
22.56±3.58 years; weight, 57.31±5.17 kg; and BMI, 
20.56±1.72 kg /m2) were randomly divided to experimental 
(n = 10) and control (n = 10) groups. The experimental 
group received FO, and the control group received 
triglyceride oil for six weeks (three-gram per day). All 
subjects were tested by the "Yoyo test" after six weeks of 
FO supplementation and placebo. Serum levels of lactate 
dehydrogenase (LDH) and creatine kinase (CK) enzymes 
were measured as markers of muscle damage in four 
phases; at the basic state (before the supplementation), 
after six weeks' supplementation (before the Yoyo test), 
immediately, and 24 hours after the Yoyo test. The data 
were analyzed by repeated measure ANOVA and 
Bonferroni using SPSS version 20 software at a 
significance level of P<0.05. 
Results: After six weeks of FO supplementation, the 
difference in LDH and CK levels between the groups was 
not significant (P>0.05). Of course, in the within-group 
comparison, LDH and CK in the experimental group 
decreased significantly. Also, the changes in LDH and CK 
in response to the Yoyo test after six weeks of FO 
supplementation were not significant between the control 
and experimental groups (P>0.05). 
Discussion and Conclusion: It seems that the six weeks 
of FO supplementation can't prevent exercise-induced 
muscle damage in female futsal players. 
Key words: Fish oil, Muscle damage markers, Futsal 
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