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 چکیده

و  سم  یو مخرب  بر ارگان یمنف راتیتأث شیکه منجر به افزا همراه استپلاسما  دیروئیح هورمون پاراتوسط شیبا افزا D نیتامیمبود وک :هدف و مقدمه

-های نخبمه زن تمی   بر تغییرات هورمونی و عملکردی فوتبالیست Dگیری ویتامین . پژوهش حاضر با هدف تأثیرمکملگرددمی  یکاهش عملکرد عضلان

 ملی ناشنوا انجام گرفت.

کیلموگرم   26/12±22/2وزن  متر،سانتی 51/511±23/3 قد ل،سا 22/22±22/3 تی  ملی ناشنوایان )سن فوتبالیست زن 22منظور بدین ها:مواد و روش

نفمر( تسسمی    55و دارونمما )  نفمر( 55به صورت داوطلبانه با آرایش تصادفی به دو گروه مکممل )  گرم/مجذورقد( کیلو 25/23±20/5و شاخص توده بدن 

 پما، تموان  ها قمدرت بیشمینه عضملات   ور مصرف کردند. از آزمودنیو دارونما را به روش دوسوک D دقیسه قبل از فعالیت، ویتامین 522ها شدند. آزمودنی

بعد از آزمون گرفته شد. برنامه تمرینی شمامل یمد دوره برناممه تمرینمات تمداومی،       سی خون ناشتا قبل وسی 1 هوازی و هوازی، سرعت، چابکی وبی

 (.  ≥21/2P) راهه استفاده شدوویلد، تحلیل کوواریانس یدهای شاپیرها از آزمونپلیومترید، مساومتی و اختصاصی بود. برای تحلیل داده

هموازی )وات( برحسم     پما )کیلموگرم( و تموان بمی    لیتمر(، قمدرت   )نمانوگرم/میلی  Dکوواریانس ید راهه نشان داد، بین میانگین ویتامینتحلیل ها: یافته

هموازی، سمرعت، پاراتیروئیمد و کلسمی      یانگین باقیماندة نمرات توان(. بین م≥21/2Pشود )داری مشاهده میعضویت گروه )مکمل وکنترل( تفاوت معنی

 نمانوگرم/  D (16/51دار سمرمی ویتمامین   همای تحسیمح حماکی از افمزایش معنمی     (.یافته≤21/2Pداری در گروه مکمل و کنترل مشاهده نشد )تفاوت معنی

 (.≥21/2Pلیتر( در گروه مکمل نسبت به کنترل شد )میلی

گموارش   دسمتگاه  و ها کلیه توسط کلسی  بازجذب به منجر Dترین نتیجه پژوهش حاضر اینست که سطح مطلوب ویتامینمطلوب گیری:بحث و نتیجه

 دیم را جهمت تول  یابیباز ی تواندم D-25(OH)شود. بنابراین، حفظ سطوح  پاراتیروئیدی برای عملکرد بهینه عضله اسکلتی می های هورمون سطح کنترل و

قمرار گیرنمد و در صمورت بمروز مشمکل       ورزشمکاران بایمد در طمول سمال ممورد ارزیمابی      کند.  عیتسر دیشد ناتیتمر ن اجرایدر حی یعضلان یروین

 گیری انجام پذیرد. مکمل

  Dهوازی، فوتبال، کلسی ، ویتامینتمرین، پاراتیروئید، توان بی های کلیدی: واژه
 

 مقدمه
در  5(PTH) برخی از هورمون ها از جمله هورمون پاراتیروئیمد 

کنند. پاراتیروئید  اسکلتی نسش مهمی ایفا می - عملکرد عضلانی

 افمزایش  و کلیوی دفع کاهش کلسی ، ای روده جذب افزایش با

 بافمت  تخریم   جهت 2(ها استئوکلاست) خوار استخوان فعالیت

                                                           
1. Parathyroid Hormone 
2. Osteoclast 

 ایمن . (5) شود می خون کلسی  سطح افزایش موج  استخوانی

 D ویتمامین  به واسطه روده، از کلسی  جذب افزایش با هورمون

 و عصمبی  سیسمت   صمحیح  سب  عملکرد کلسی  میزان تنظی  با

 باعم   اسمت  ممکمن  D ویتمامین  کمبود .(5)گردد  می عضلانی

شود که این امر منجر  پلاسما پاراتیروئید هورمون سطح افزایش

و کماهش   بر ارگانیس PTH مخرب  منفی و به افزایش تأثیرات

 ویتمامین  کلاسید نسش از فراتر .(2) گردد عملکرد عضلانی می
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D کمبمود ویتمامین   معمدنی،  ممواد  و اسمتخوان  متابولیس  در D 

 کماهش  با که (3) دارد عضلات اسکلتی عملکرد بر منفی اثرات

 قمامتی هممراه   وضمعیت  ثبات و بدنی عملکرد، عضلانی قدرت

افمزایش   و عضملانی  قدرت افزایش برخی از، متاآنالیزها .است

 D ویتمامین  گیمری  مکممل  بمه  پاسخ را در (1، 2) جذب کلسی 

گیری  ها عدم تغییر را پس از مکمل برخی از آن اند اماداده نشان

 D ویتمامین  کمبمود  رسمد  ممی  نظمر  بمه  .(0، 2) اندگزارش کرده

 یمد  نتمای   .(1، 6) اسمت  ورزشکاران بین در برجسته مشکلی

 از ٪12 بهممار و زمسممتان کممه در فصممول  داد نشممان متاآنممالیز

 D ویتمامین  سمالنی بما کمبمود    ورزشکاران از جمله ورزشکاران

 قابمل  ( کمبمود 2251همکماران )  آیمدین و . (52) همراه هستند

 باز فضای ورزشکاران از ٪11 در D غلظت ویتامین توجهی در

 را نشمان  در فصمل زمسمتان   سالن داخل ورزشکاران از ٪22 و

( حماکی از  2253همکماران )  و نتای  پژوهش کلوز. (55) دادند

 سمرعت و  متر52 بهبود ،D ویتامین غلظت در معناداری افزایش

واحمد   1222روزانه  مصرف ها در پی فوتبالیست عمودی پرش

(، 2251اسکالسکا و همکاران )، دیگر سوی از .(53، 52) است

 پارامترهمای ) بمدنی  فعالیمت  همای شماخص  تفاوت معناداری در

هیدروکسی -21سطوح و تغییرات( قل  ضربان و سرعت، توان

 و اوریسمیکا  .(52) دارونمما مشماهده نکردنمد    گروه مکممل  و 

 سممرم غلظممت بممین معنمماداری ( عممدم ارتبمما 2256) همکمماران

(OH)D21 پممرش عضمملات، عملکممرد ایزومتریممد قممدرت و 

در بازیکنمان هماکی    5دوهای تکراری سرعت حداکثر و عمودی

  .(51) را گزارش کردند

همای   شتاب ،کوتاه های از سرعت یبیال ترکباز آنجا که فوت

بازیابی نامشخص  یها زمان در یجهت ناگهان رییتغ و گوناگون

قمدرت  حداکثر کوتاه مدت با  ناتیانجام تمر ییتوانالذا  است.

تغییمر  حرکمت،   عیسمر  ریی، تغیجهشحرکات مانند دو سرعت، 

ایمن رشمته    جهت دستیابی به عملکرد بهینمه در توقف  ایجهت 

 همچنمان در ممورد  پرطرفمدار و جمذاب حمایز اهمیمت اسمت.      

اخمتلال  و  های بالادستی بر هورمون D نیتامیغلظت و تغییرات

رو درک  نیم از ا .اخمتلاف نظمر وجمود دارد    ورزشمی  عملکرد

 ینم یتمر یالگو نییدر تعبر عملکرد  D نیتامیغلظت و راتییتغ

 ای ژهیم و تی م اهماز  فوتبالیست هاعملکرد  ینیب شیمناس  و پ

سملامت   D نیتمام یغلظمت و کماهش  برخوردار است. از طرفی 

 یکماف  نهیشم یسمازد. اگرچمه پ   ورزشکاران را با خطر مواجه ممی 

                                                           
1. Maximum speed of repetitive runs 

و  Dگیمری ویتمامین   مکملاز  یناشتأتیرات هورمون پاراتیروئید 

 پرتمو  معمر   در کمه کمتمر   هما بر عملکرد فوتبالیسمت  نیتمر

بنمابراین ضمرورت    تسم یدر دسمتر  ن گیرند می قرار فرابنفش

شد. لمذا بما توجمه بمه     انجام پژوهش در این زمینه احسا  می

بر عملکرد ورزشی، پژوهش حاضمر   Dنسش و اهمیت ویتامین 

بر تغییرات سمرمی   Dویتامین گیری در پی آنست که تأثیر مکمل

 حرکتمی از قبیمل  زیست هایهورمون پاراتیروئید،کلسی  و مؤلفه

هوازی، سمرعت، چمابکی در   ی، توانهواز بیشینه، توان بیقدرت

 های نخبه را بررسی کند.  پی تمرینات تخصصی فوتبالیست

 

  شناسی روش
 بمه شمکل آزمایشمگاهی    و تجربمی  نیمه نوع از حاضر پژوهش

فوتبالیست زن تی  ملی  22 پژوهش این آماری نمونه. شد انجام

 51/511±23/3 قمممد سمممال، 22/22±22/3 ناشمممنوایان )سمممن

کیلموگرم و شماخص تموده بمدن      26/12±22/2وزن  متر،سانتی

( بود که با آرایش تصادفی به کیلوگرم بر مترمربع 20/5±25/23

و  (درهفتمه  D ویتمامین  واحد 1222)نفر(  55دو گروه مکمل )

دقیسمه قبمل از   522هما  آزممودنی  .تسسی  شدندنفر(  55دارونما )

 هو دارونمما را بمه روش دو سموکور گمرو     D فعالیت، ویتمامین 

 گمروه  و هفتمه  در D ویتمامین  المللمی  بین واحد 1222: مکمل

شمده   داده طعم   دکسمتروز  المللمی  بمین  واحمد  1222: دارونما

 قمدرت  همای حمداکثر  هما آزممون  مصمرف کردنمد. از آزممودنی   

هوازی و هوازی، چابکی، سمرعت  بی توان حداکثر پا، عضلات

به منظور کوبیتال از ورید آنتی ناشتا خون نمونه سیسی 1و نیز 

و کلسمی  قبمل و    D ،PTHاندازه گیری تغییرات سطوح ویتامین

 برناممه  دوره یمد  شامل تمرینی برنامه بعد از آزمون گرفته شد.

 مساومتی و اختصاصمی فوتبمال   تناوبی، تمرینات مشابه تداومی،

 هممای هما برگممه  همچنممین، تمممامی آنبمود.   گممروه دو هممر بمرای 

ی را تکمیمل کردنمد و   فمردی و پرسشمنامپ پزشمک    هنامرضایت

نسبت به تمداوم شمرکت در برناممه و دقمت در اجمرای مموارد       

هما از سملامتی   براین آزممودنی  شده متعهد شدند. علاوه توصیه

کامل )نداشتن بیماری دیابت، پرفشاری خون، بیماریهای قلبی م  

همای  عروقی یا متابولیکی و چربی خون( برخوردار بودنمد. داده 

قدسمن  و تمرازوی    هوسمیل  ها بمه زمودنیبه قد و وزن آ مربو 

گیمری  کیلوگرم( اندازه 5/2ت )دیجیتال سکا ساخت آلمان با دق

 شماخص  وزن، قد، سن،) پژوهش هایآزمودنی مشخصات شد.

 .است شده آورده 5 جدول در بدن( توده
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 (اریانحراف مع ±نیانگیدر هر گروه )م ها یآماری مشخصات فردی آزمودن فیتوص .1 جدول

خصشا  وزن )کیلوگرم( قد ) سانتیمتر( سن ) سال( 
 شاخص توده بدن

 )کیلوگرم بر متر مربع(

00/52±41/3 گروه مکمل  53/1±52/421  11/3±61/22  32/0±44/53  

10/52±41/3 گروه کنترل  36/3±30/421  33/3±20/22  05/4±44/51  

50/51±51/3 کل  53/3±42/422  11/5±16/21  02/4±14/53  

 

بما   همای قمر   در قالم   Dویتامین: Dتامین یاری وی مکمل

توسط شرکت شهر دارو تهیمه گردیمد. همر    واحدی  1222 دوز

ع از محتموای کسسمول تهیمه شمده     لاها بمدون اطم   ید آزمودنی

واحمد بمین المللمی     1222گمروه مکممل:    (دو سموکور  )مطالعه

دکسمتروز طعم     کسسمول دارو:  و گروه شبهدر هفته  D ویتامین

دقیسمه   522 هفتمه و  6به ممدت   ورد نظر راکسسول م ،داده شده

 D ویتمامین قبل از انجام فعالیت ورزشی مصرف کردند. مسادیر 

مصرفی در پژوهش حاضر، بر اسا  نتای  مطالعات قبلی مورد 

و بهبود عملکرد ورزشمکاران در   سرمینیاز برای ارتسای سطح 

  .(52) نظر گرفته شد

 مصرف از قبل: له اولمرحله )مرح دوهای خونی در مونهن

هفتمه   6مرحلمه دوم پمس از    ناشتا؛ حالت در داروشبه و مکمل

بمه منظمور    یورزش فعالیت آخرین اجرای از پس 22مصرف و 

لیتمر از  میزان پن  میلی ( بهآثار حاد آخرین جلسپ تمرینحذف 

ی تغییمرات  گیمر اندازهها برای  ورید پیش آرنجی چپ آزمودنی

دور در دقیسمه  3222همای بما    نمونمه  سطح سمرمی گرفتمه شمد.   

 -62سانترفیوژ و تما زممان تجزیمه و تحلیمل نهمایی در دممای       

بممما روش  Dداری شمممدند. غلظمممت سمممرمی ویتمممامین نگمممه

آلممان،   Rocheالکتروکیملومنسانس و با کیت سماخت شمرکت   

و دسممتگاه اتممو   IFCCروش از  ALT ،AST ،ALPHغلظممت 

 گیمری گیری شد. نمونمه )ساخت ایتالیا( اندازه BT-3000آنالیزر 

 گمراد، سمانتی  درجمه  22-20 دممای  صبح، 32/0-55 ساعت در

 .درصد، تهویه و نور محیطی یکسان انجام شد 11-12 رطوبت

 طرح تجربی و برنامه تمرینی 

هما   یاری و تمرین، ه  آزمودنی هفته مکمل 6قبل و بعد از 

و  هوازییت پا، حداکثر توان بحداکثر قدرت عضلا هایآزمون

روز متمموالی بممه منظممور   2و سممرعت را در  یچممابک ،یهممواز

روز  3بازگشت به حالت اولیه انجام دادند. هر دو گروه تمرینی 

تممرین   هبه ممدت هشمت هفتم    یرمتوالیغ یدر هفته در روزها

 کردند. 

ممه  از برنا یمتموال تمه  هف 6 شمامل  یهمواز  نیپروتکل تممر 

 ینم یتمرممه  . برنابمود متوسمط   یتمداوم  ایم  دیدش یتناوب نیتمر

با شدت تمام  یاهیثان 11-52 دنیتکرار دو 2-52شامل  یتناوب

هر تکرار بود که سه جلسه  نیب سهیدق 2-3استراحت له و با فاص

 سهیدق 32-51شامل  زین یتداوم نیتمرو  شدیم برگزار در هفته

ه بمود کمه سم    یهر آزممودن  VO2maxدرصد  02 شدت با دنیدو

دسمتگاه  یله وسم  به نی. شدت تمرشدیجلسه در هفته برگزار م

اصمل   کنتمرل شمد.   ینم یتمرمه برنا یضربان سن  در طول اجرا

اضافه بار پیشرونده، حج ، شمدت و تنموع تمرینمات براسما      

 .(56، 50) گردیدرعایت می R2Mپروتکل تمرینی 

تکرارهمای  نوبمت بما   3پروتکل تمرین مساومتی به صورت 

بما   دقیسه استراحت فعمال  3-2و فاصله استراحتی  تایی51 -52

، پمر  سمینه،   برای حرکت اسمکات پما   RM-1 درصد 22-02

های آزاد انجام گرفت. اصل اضافه بمار  با وزنه سرشانه و دوقلو

زمان با افمزایش  ها ه  صورت بود که آزمودنی پیشرونده به این

دادنممد. فاصمملپ قممدرت عضمملانی، مسممدار وزنممه را افممزایش مممی

. در خملال تمرینمات   (51) دقیسه بود 2-1استراحت بین دورها 

در مساومتی و به شکل ترکیبی تمرینات پلیومترید انجمام شمد.   

و  بما جعبمه   5پروتکل تمرین پلیومترید حرکت پرش واکنشمی 

 52دور بما   2بلافاصله پرش عمودی بصورت پرش سسوطی و 

تکرار انجام گرفت. در واقع، تمرین شامل فرود از ید جعبه و 

بمود.   و تا ارتفاع ممکمن  سسس پرش به طور عمودی با سرعت

و اصل اضافه بار در تمرینات از طریمح افمزایش ارتفماع جعبمه     

 (.2 )جدول گرفتصورت میموانع 

روز  سمه در هموازی   هموازی و بمی  تموان  ، تنمه  قدرت پایین

گیری قمدرت  گیری شد. در روز اول، آزمون اندازه متوالی اندازه

همای آزاد  هپا( به وسمیلپ وزنم  )ید تکرار بیشینپ حرکت اسکات

از آزممون پمرش   هوازی  بیگیری توان  برای اندازه. انجام گرفت

                                                           
1. Reactive Box Jumps 



  محمدی میرزایی
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5سالار ایرانیان(هوازی )ساخت شرکت دانش تواتری توان بی
در  

  .(51) گیری قدرت استفاده شد روز بعد از اندازه

هوازی، آزمون آسمتراند   گیری توان بیدر روز بعد از اندازه

 آزممون  ( جهتBG-7230) با استفاده از دوچرخه کارسن  مدل

هوازی استفاده شد. بمه ایمن منظمور، ابتمدا زممان سمن  چمر         

وات بمه عنموان شمروع     22دقیسه و بار کمار   2کارسن  بر روی 

ن فشار کار شروع به رکماب زدن کمرد   تنظی  شد. آزمودنی با ای

وات بمار   52رکاب در هر دقیسه( و پس از هر ید دقیسمه،   22)

 نمویز  ایلیگیری چابکی از آزمون  اندازهبرای کار افزایش یافت. 

گیری سرعت از آزممون دو   برای اندازهو  (22، 51) استفاده شد

 شد سه بار خواسته هااز آزمودنی .متر استفاده شد 31سرعت 

 

 

  هایافته
، بمین میمانگین   دادنشان کوواریانس ید راهه  تحلیل نتای 

( بیشمینه  تکرار ید) تنه پایین ، قدرتDویتامین نمرات هباقیماند

حسم   کننمدگان بر  شمرکت  هموازی  بمی  تموان  تمواتری  پرش و

در  داری ( تفاوت معنیمکمل و کنترل گروه )دو عضویت گروه

 به ترتیم   ثیرأ(. میزان این ت≥21/2Pوجود دارد )  گروه مکمل

برابمر بما   به ترتی  توان آماری ، درصد بوده است 26و  22، 02

حاکی از دقت آماری بسیار بالای این  622/2و  116/2، 111/2

توان گفت کمه گمروه   لذا می است کفایت حج  نمونه آزمون و

بمین   .های مذکور داشمته اسمت   مؤلفهمکمل عملکرد بهتری در 

 توان هوازی، چابکی، سرعت، کلسمی  نمرات  همیانگین باقیماند

کنندگان برحسم  عضمویت گمروه )دو گمروه      شرکتPTH و 

 دشممومممینداری مشمماهده یمکمممل و کنتممرل( تفمماوت معنمم  

(21/2P≥.) 

در پاسمخ بمه   را  رهما یمتغنتمای  تحلیمل کوواریمانس    ، 3 جدول

 دهد.نشان می دارونما و مکملدر گروه  Dویتامین  گیری مکمل

                                                           
1. Ergo Jump Test Company DSI, Iran   

 بمرای ( زممان  کمتمرین ) سرعت ترینآزمون را تکرار کند؛ سریع

 .(25، 51) استفاده گردید آزمون پس و آزمون پیش مسایسپ

 های آماریروش

 و توصمیفی  همای  آزمون از ها داده آماری تحلیل و تجزیه جهت

 انحمراف  و میانگین از توصیفی در آزمون. شد استفاده استنباطی

 از هما  داده بمودن  نرممال  جهمت  استنباطی آزمون در و استاندارد

 آزممون  از هما  مؤلفمه  بررسمی  بمرای  و شماپیروویلد  های آزمون

( ≥21/2P)  معنماداری  سمطح  در راهمه  یمد  کوواریمانس  تحلیل

 افمزار  نمرم  از اسمتفاده  بما  آمماری  محاسمبات  انجام. شد استفاده

SPSS اکسمل  افمزار  نمرم  از نمودارهما  ترسی  برای و 25 نسخه 

 .شد استفاده 2253
 

 

 

 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 

 

 میممانگین نیکممه بمم  دهممد ینشممان ممم  ،2و  5 نمممودار  ینتمما  

بمر   گیمری  مکمل یاثرگذار زانیدر م مکمل و دارونما هایگروه

و  هموازی  عملکمرد تموان بمی    ،Dتغییرات سطح سرمی ویتامین 

 یتفاوت معنادار ناشنوا یمل  یتهای تنه فوتبالیستقدرت پایین

 وجود دارد.

 

 

 

 

 

 
 

 

 پلیومتریكات مقاومتی و برنامه تمرین. 2جدول

 استراحت )دقیقه( تکرار دور حرکت زمان

 هفته  8

 

 3-1 21-21 3 اسکات پا

 3-1 21-21 3 پرس سینه

 3-1 21-21 3 پرس دوقلو پا

 3-1 21-21 3 پرس سرشانه

 3-1 21 6 پرش واکنشی جعبه

 3-1 21 8 پرش از روی موانع

4-21×متر(81-11) 4 دوی سرعت  1-3 
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هفتمه   6ریپژوهش حاضر که بمه منظمور تمأث    هایافتهی نتریمه 

تغییرات هورمون پاراتیروئید و کلسی  بر  D نیتامیگیری و مکمل

با نخبه انجام گرفت،  یها حرکتی فوتبالیست زیست هایؤلفهمو 

تنمه  نیی، قمدرت پما   Dنیتمام یو یمعنادار غلظمت سمرم   شیافزا

(RM5و توان بی ) نیتمام یگیری و هوازی از قبل تا بعد از مکمل 

D  یمعنمادار  رییتغ ا ارتب نیبود. اما در اهمراه در گروه مکمل 

 و  چابکی سرعت، های مؤلفهو  PTHسرمی کلسی ،  سطح در

 

 

 

 

 
 

مطالعمات نشمان    یرخ. بدیمشاهده نگرد بیشینه اکسیژن مصرفی

گیمری   مکممل واحمد روزانمه(   1222) هفتمه  6دادند که پمس از  

به طمور قابمل    D21(OH)فوتبال، سطح  کنانیدر باز D نیتامیو

 شیلیتر افزا نانوگرم/میلی 522لیتر به  میلی/نانوگرم 26از  یتوجه

 ،گیری هفته مکمل 6پس از  . در پژوهشی دیگر(52) است افتهی

 23لیتممممر بممممه  میلممممی/نممممانوگرم 52از  D21(OH) سممممطح

نتمای   ، دیگمر  طمرف  . از(22) افمزایش یافمت  لیتر  نانوگرم/میلی

 ها گروه توان بی هوازیتنه و  نییپا ، قدرتDنیتامیو سهی. نتایج تحلیل كوواریانس در مقا3جدول

 توان آماری میزان تاثیر F P میانگین مجذورات آزادی درجه  ر هامتغی

 Dنیتامیو

 (تریل یلی)نانوگرم/م

 666/1 848/1 /112 386121 26666664 2 پیش آزمون

 666/1 848/1 /112 386164 26666116 2 عضویت گروه

 تنه نییقدرت پا

 (لوگرمی( )کنهیشیتکرار ب2) 

 666/1 883/1 /112 226181 8686861 2 پیش آزمون

 666/1 846/1 /112 21386 8186688 2 عضویت گروه

 هوازی توان بی

 )وات( 

 118/1 166/1 /148 46864 366482 2 پیش آزمون

 666/1 683/1 /112 326482 1366431 2 عضویت گروه

 پاراتیروئید

 (pg/ml) 

 121/1 216/1 /131 26186 226121 2 پیش آزمون

 114/1 113/1 /814 16131 16118 2 عضویت گروه

 کلسیم

 (mg/dl) 

 311/1 216/1 /246 16366 1664 2 پیش آزمون

 183/1 111/1 /184 16331 16116 2 عضویت گروه

        

         

       

      

 

  

  

  

  

   

   

   

قد    ا ین تن   گو ام 

 
و ز

   
ن ب

و 
  ت

ر 
 یی

ت
(

 
و 

)
 

د 
ق

 ا 

(
رم

وگ
کیل

)

    زمون ی   زمون

        

        

 

 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

    زمون ی   زمون

 
ر 

 یی
ت

ن
امی

و ت
n
g
/m

l)
 D

 هوازی )وات( و قدرت پا گین تغییرات توان بیمیان .2شکل 

دهنده )كیلوگرم( از قبل تا بعد در گروه مکمل و كنترل نشان

 اختلاف معناداری پیش آزمون و پس آزمون گروه مکمل می باشد.

 آزمون در دو گروه مکمل و دارونما  پس  اختلاف معنادار هدهند * نشان

)نانوگرم/میلی لیتر( از قبل  D-میانگین تغییرات ویتامین .1شکل 

دهنده اختلاف معناداری تا بعد در گروه مکمل و كنترل نشان

 پیش آزمون و پس آزمون گروه مکمل می باشد.

 مکمل و دارونما  آزمون در دو گروه پس  اختلاف معنادار هدهند * نشان

 

* 



  محمدی میرزایی
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 سطح بهبود عملکرد ورزشی و عدم تغییر عدم ها برخی پژوهش

در . (53) دهند را نشان می Dدر پی مصرف ویتامین  D ویتامین

 نخبمه انجمام شمد، تفماوت     فوتبالیست 32پژوهشی که بر روی 

دارونما  مکمل و  گروه D ویتامین هیدروکسی-21در  معناداری

 یغلظمت سمرم   زانیپژوهش حاضر م در. (52) مشاهده نگردید

 تمر یل یلینمانوگرم/م  26/23به  5/22در گروه مکمل از  Dنیتامیو

%( 1/50) %( در گروه مکمل و کماهش 5/02) شیو با افزا دیرس

  یبما نتما  نتای  پژوهش حاضمر  در گروه دارونما همراه بود که 

( و کلموز و همکماران   2256) و همکاران جاسترزبسکاپژوهش 

بمر  و است. جاسترزبسکا و همکاران در پژوهشی همس (2253)

،  نشمان  مکممل(  22و ) (دارونمما  52)فوتبال  کنیباز 32 یرو

 D21(OH) ییسطح پلاسما D نیتامیدادند که پس از مصرف و

لیتمر بمه    نانوگرم/میلی 26)از  یدار یبه طور معندر گروه مکمل 

 در پمژوهش حاضمر  . (52) ( تغییر یافمت لیتر نانوگرم/میلی 522

 شیبما افمزا   هیم از سمطح پا  Dنیتامیرفت که غلظت ویانتظار م

-یآن را مم  رگیم چش  شیعدم افزا لیهمراه باشد اما دل یشتریب

گیمری پمژوهش حاضمر در     مکممل  یزممان  تیبه محمدود  توان

تمر و دوز   گیمری طمولانی   که زمان مکمل  هایبا پژوهش سهیمسا

نتمای   هر چند  .(22، 23، 52) نمود مصرفی بالاتر داشتند عنوان

بعمد از   Dنیتامیو یسطح سرمپژوهش حاضر حاکی از افزایش 

 ،بمود  تمر یل یلینانو گرم بر م 51از  شیگیری به ب دوره مکمل دی

اما این افزایش با عدم تغییر برخمی متغیرهمای فیزیولموژیکی از    

سرعت، چابکی و بیشینه اکسمیژن   متر31قبیل بهبود زمان دوی 

  ینتما مصرفی همراه بود. در این راستا نتای  پژوهش حاضر بما  

( در تنماق  اسمت.   2256) و همکماران  جاسترزبسمکا پژوهش 

گیری ویتامین  ها در نتای  پژوهش خود نشان دادند که مکمل آن

D در گمروه   یکیولموژ یزیف یها رییدر متغ یمعنادار راتییبا تغ

 یامر محتمل است که دوز مصرف نیا. (52) است مکمل همراه

 دیم ولوژیزیالساء پاسمخ ف  یدرهفته( برا Dنیتامیواحد و 1222)

ه بم  لمذا نبوده  یو ارتساء عملکرد ورزشکاران کاف یعضله اسکلت

گرچه انتظار می رفت که  .(52) است  ازین یبالاتر یسطح سرم

نتای  پژوهش ما با افزایش معنادار سطح سرمی کلسی  و کاهش 

گیری همراه باشد. اما نتای   از قبل تا پس از مکمل PTHمعنادار 

 PTHاضر با افزایش ناچیز سمطح سمرمی کلسمی  و    پژوهش ح

همراه بود هرچند کمه ایمن میمزان تغییمرات از قبمل تما بعمد از        

پژوهش   یراستا نتا نیدر امعنادار نبود.  Dگیری ویتامین  مکمل

اسمت.   همسو (2225) و همکارانویت پژوهش   یحاضر با نتا

 یبما دوز مصمرف   D ویتمامین  گیمری  ها نشان دادند که مکممل  آن

واحد( قادر بمه متعمادل سماختن میمزان کلسمی        2222 روزانه)

 این امر محتمل است کمه دوز مصمرفی   .(21) باشد نمی پلاسما

واحد روزانه در پمژوهش ویمت و همکماران     D 2222ویتامین 

واحمد روزانمه    D 1222-2222نسبت به دوز مصرفی ویتمامین  

تمر   سایر مطالعات که در پژوهش حاضر اشاره شده است، پایین

 نیا یها افتهی ریدر تفس ویت و همکاران  های از گزارشاست. 

معنمادار   راتییم عمدم تغ کمه   توان استفاده کمرد  می نیچن حیتحس

 یتوان به سمطح آممادگ   در پژوهش حاضر را می PTHکلسی  و 

همما یپممژوهش نسممبت داد از آنجمما کممه آزمممودن یهممایآزمممودن

پاسخ و  نیرود که کمتریبودند لذا انتظار م یا ورزشکاران حرفه

 ریم بمه اعممال هرگونمه متغ    در سمطح هورممونی و   را یسازگار

 نشان دهند.  یرونیب

 Dد کممه شممکل فعممال ویتممامین مطالعممات نشممان مممی دهنمم

هما و   منجر بمه بازجمذب کلسمی  از طریمح کلیمه      5(ولیتریکلس)

دستگاه گوارش، کاهش مسدار زیاد فسفات خون و کنترل سطح 

 هپس از اتصال بم گردد. کلسیتریول  های پاراتیروئید می هورمون

 امیم پ ریمسم  نیچنمد   یمسمتس ریبه طمور غ  یسلول یغشا رندهیگ

تما چنمد    هیم چنمد ثان  یط جهیدر نت. کند میرا فعال  ثانویه رسان

 یانسبما  عضملان   لیتعمد  و D21(OH) باع  تأثیر نسش سهیدق

منجر  یژنومریغ ریمس نی. مشخص شده است که ا(51)شود  یم

سطح داخمل و    یبه درون سلول، تنظ  یکلس یهاونیبه هجوم 

فسمفر و   یحاو باتیترک ی، هموستازکلسی  ونی یخارج سلول

 دیم امر منجر بمه تول  نیشود. ا یم  دیروئیپارات هورمون دیتحر

قممدرت و سممرعت انسبمما   شیافممزا شممتر،یب یعضمملان یرویممن

ممکمن اسمت بمر     D نیتامیو نیهمچن (.50) شود یعضلات م

بگذارد. نشان داده شده  ریتأث IIقطر و تعداد عضلات نوع  یرو

 تواند منجمر بمه کماهش غلظمت    یم D نیتامیاست که کمبود و

VDR  

در و  VDRژن  انیم سمطح ب کماهش  ، سلول هسته درون 2

کممد کنمد.    IIAعضله نوع  یاز آتروف یناش یوپاتیم هبنهایت 

 دیم خما  را تحر  ینعضملا  یهما  نیسمنتز پمروتئ   ولیتریکلس

و قدرت  یتوده عضلان شیکند، که ممکن است منجر به افزا می

ممکمن اسمت بمر     IIBعضلات نموع   یبرهایف یسرتروفیشود. ه

ذکمر اسمت    انیگذار باشد. شا ریزشکاران تأثور یورزش تیظرف

 یرویم و ن عتریسر یانسبا  عضلان IIنوع  یعضلان یبرهایکه ف

 ییرو توانما  نیاز ا (.52) کنندیم دیتول Iنسبت به نوع  یشتریب

                                                           
1. Calcitriol 
2  . Vitamin D Receptors 
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کوتاه مدت بما قمدرت بمالا ماننمد دو سمرعت،       ناتیانجام تمر

 IIنموع   یبرهایتوقف، با ف ایجهت  ،حرکت عیسر رییجهش، تغ

عضمله   یآتروفم  بمر ممکن است  D نیتامیمرتبط است. کمبود و

که در پی آن با کاهش سمرعت انسبما     باشد تأثیرگذار IIنوع 

 .)22، 2نی و کاهش تولید نیرو همراه است )عضلا

 بمر  Dویتمامین   حاضر افمزایش غلظمت سمرمی    مطالعه در 

این نکته . نداشت و کلسی  تأثیر معناداری PTH تغییرات غلظت

واحمد در هفتمه جهمت    1222 یکه دوز مصمرف  تأمل داردجای 

رود ینبموده و احتممال مم    کافی یکیولوزیزیف یاعمال پاسخ ها

 یو مولکول یها در سطح سلولیها و سازگارجهت السای پاسخ

اممر   نیم . اباشمد  ازیم واحد در هفته ن 1222بالاتر از  یبه دوزها

اممه دار  اندازه ای ادگیری به  مدت زمان مکملکه محتمل است 

 رهایبر متغ یمعنادار راتیتأثو  یسازگار منجر به نبوده است که

 بمه  اتصمال  از پمس  D ویتمامین . گمردد پژوهش حاضر  انیدر پا

ثانویمه  -رسمان  پیمام  مسیر با فعال کردن چندین غشایی، گیرنده

منجمر بمه تمأثیر مثبمت      دهمد و  ممی  قمرار  تمأثیر  تحت را سلول

(OH)D21 شمده  مشمخص . (22) گردد می عضلانی انسبا  بر 

 کلسمی   همای  نیو هجوم به منجر ژنومی غیر مسیر این که است

،  یمون  ایمن  سملولی  خارج و داخل سطح تنظی ، درون سلول به

 پاراتیروئیمد  هورمون تحرید و فسفر حاوی ترکیبات هموستاز

 عضلانی، افمزایش  نیروی امر منجر به تولید بیشتر این .شود می

پژوهش   ینتا .(22) شودعضلات می انسبا  سرعت و قدرت

منجمر بمه    Dنیتمام یگیری و که مکمل تیواقع نیا گرانیحاضر ب

عملکممرد تمموان تنممه و بهبممود  قممدرت عضمملات پممایین شیافممزا

. شمود  یمم  Dنیتمام یگیمری و  هوازی از قبل تا پس از مکممل  بی

ی و بیشمینه اکسمیژن   چمابک  ،سمرعت  یها مؤلفه ریگرچه در سا

یون   یپژوهش حاضر با نتا  یمعنادار نبود. نتا راتییتغ مصرفی

 2کمه   دادند نشان ها آن ،(20) همسو است (2252) و همکاران

 و تریمد ایزوم نیمروی  افزایش باع  D گیری ویتامین مکمل ماه

. شمود ممی  5مسمابسات رقمص ورزشمی    در عمودی پرش ارتفاع

 سمنتز  تنظمی   طریح از Dویتامین  که است شده مشخص اکنون

 همچنمین  و، سملولی  تکثیمر  و سملول  تممایز  ،عضلانی پروتئین

 ضممن ، عضلانی سلول غشای طریح از فسفات و کلسی  انتسال

. بخشمد یبهبود م را عضله عملکرد، فسفولیسید متابولیس  تعدیل

، میتوکنمدری  عملکمرد  اسمت  ممکمن  D ویتمامین  ،این بر علاوه

 کنمد  تنظمی   عضملانی  هایسلول در را های فعالآنزی  عملکرد

                                                           
1. DanceSport 

 عملکرد بر D ویتامین کمبود که دهد می ها نشانداده .(21، 26)

تخری  پروتئین های  کاهش با و گذارد می منفی تأثیر عضلات

 (32) کند می کمد عضلانی ضعف به II نوع فیبرهای عضلات

 VDR درصمد  عضمله،  جر به افزایش اندازهمن D ویتامین مکمل

 و II عضملات نموع   گروه در سلول( در Dهای ویتامین گیرنده)

،  ایمن  بمر  عملاوه  .(35) ای می شمود  هسته درون VDR غلظت

 آتروفی مهار و میتوکندری عملکرد افزایش با Dویتامین  مکمل

 باشمد  داشمته  عضمله  قمدرت  بر مثبتی اثرات است ممکن عضله

(21). 

 گیرینتیجه
در  D گیمری ویتمامین   مکمل ازشود هدف  می یادآوری انیدر پا

 . نتمای  اسمت  هما  آن دیم ولوژیزیف تیبهبمود وضمع   ورزشکاران

تواند یم D نیتامیگیری و دهد که مکمل نشان میحاضر  مطالعه

 یعضملان  یرویم ن دیم جهت تول هیه حالت اولسرعت بازگشت ب

 شیافمزا و پیرو آن قدرت و چابکی  دیشد نیپس از تمر شتریب

 هبم  D نیتمام یها، ممکن است مکممل و افتهی نیدهد. بر اسا  ا

و  یابیم بهبمود باز  یگیمری جمذاب بمرا    روش مکمل دیعنوان 

. محسموب شمود   دیشمد  نیتمر یدر پ یقدرت عضلات اسکلت

 و هما فوتبالیست عملکرد ارتساء برای ستا ممکن اطلاعات این

 بما  همای ورزشمی  سمایر رشمته   و مربیمان ، ورزش محسسین علوم

، بنمابراین  .تأکید کنند Dویتامین بر مصرف مکمل و باشد ارزش

 ارزیمابی  تحمت  مرتم   طمور  به سال طول در باید ورزشکاران

(OH)D21 کمبمود   یما  و مشمکل  بروز صورت در و گیرند قرار

 ازمنمد ین نمده یدر آ سمات یتحس .اری صورت پذیردیبایستی مکمل

استفاده از توجه به جنسیت،  شتر،یب هایتعداد نمونه یرگیاندازه

مختلمف   یهما و پروتکمل  همای گونماگون  ورزشکاران در رشته

 . باشدیم ینیتمر

  یتشکر و قدردان
محتمرم   اسمت یخمود را از ر  یمرات  سسا  و قمدردان  انیپا در

ورزشمکاران کمه بما     ،قای دکتر علیممرادی آ انیناشنوا ونیفدارس

مطالعه  نیفرصت انجام ا ،ورزشی علوم گراناز پژوهش تیحما

 . نمایییرا فراه  آوردند، اعلام م
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Abstract 

Introduction and purpose: Vitamin D deficiency is 
associated with an increase in plasma parathyroid 
hormone levels, which leads to an increase in negative and 
destructive effects on the organism and a decrease in 
muscle function. The present study was conducted with the 
aim of the effect of vitamin D supplementation on the 
hormonal and functional changes of elite deaf national 
team female futsal players. 
Materials and methods: For this purpose,16 female 
football players deaf national team (age 26.20±3 
years,height 155.15±3 cm, weight 56.68±2 kg and BMI 
23.61±1 kg/m2)were selected and were randomly divided 
into two groups supplementation (n=8) and placebo (n=8). 
Subjects took vitamin D and placebo 120 minutes before 
the activity in a double-blind manner. Subjects were tested 
for maximal leg strength, anaerobic and aerobic capacity, 
speed, agility and 5cc of fasting blood from the anticubital 
vein before and after the tests. The training program 
included of continuous, plyometric, resistance and specific 
training. Statistical analysis was done by one-way analysis 
of covariance (P≤0.05). 
Results: According to the results of ANCOVA, there was a 
significant difference between the mean residual scores of 
vitamin D, leg strength and ergojump in groups (P≤0.05). 
There was no significant difference between the mean 
scores of aerobic power, speed, parathyroid, Calcium 
(P≥0.05). Findings indicate an increase in serum vitamin D 
(19.58 ng/ml) in supplementation group than control 
(P≤0.05). 
Discussion and Conclusion: The most favorable result of 
the current research is that the optimal level of vitamin D is 
vital for the optimal functioning of skeletal muscle. 
Therefore, maintaining (OH)D-25 levels can accelerate 
recovery for muscle power generation during intense 
exercise. Athletes should be evaluated throughout the year 
and supplemental assistance should be provided in case of 
problems. 
Key words: Training, Parathyroid, Anaerobic power, 
Futsal, Calcium, Vitamin D 
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