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 چکیده
کـھ بـا ایجـاد فشـار  علی رغم این فعالیت ورزشی مقدمھ: 

موجب افزایش رادیکال ھای آزاد می شود، با افزایش اکسایشی 
ھای  کال  کاھش رادی بات  شی موج ضد اکسای ھای  نزیم  ید آ تول

نتایج موجود حاصل از  .آزاد در بدن را نیز فراھم می آورد
ھای  کال  کاھش رادی یا  فزایش  لف در ا بدنی مخت ھای  مرین  ت
می  ساب  بھ ح مرین  نوع ت ین  مورد ا سی در  سوالی اسا آزاد، 

 فعالیتمطالعھ حاضر با ھدف بررسی اثرات حاد دو نوع  د.آی
اکســنتریک و کانســنتریک بــر برخــی عوامــل اكسایشــي و ضــد 

خون  نھ  شی نمو ھایاکسای شگاه  خانم  بدنی دان یت  شتھ ترب ر
  الزھرا طراحی و اجرا  شد.

داوطلب شرکت بیست و چھار دانشجوی دختر  مواد و روش ھا:
ــژوھش ــن پ ــده در ای ــورت  کنن ــھ ص ــادفی در ب ــروه:  3تص گ

بدون اجرای تمرین)، گروه تمرین اکسنتریک(اجرای تست (کنترل
تا حد واماندگی) و گروه تمرین  الستد پشت بھ صفحھ نمایشگر

حد  تا  شگر  صفحھ نمای بھ  ستد رو  ست ال سنتریک(اجرای ت کان
واماندگی) تقسیم شدند. از آزمون شونده ھا در دو نوبت(یک 

) نمونھ ھای خونی برای آزموناز  بلافاصلھ بعد وساعت قبل 
) MDAشاخص فشار اکسایشی( )،GSHسنجش ضد اکسایش غیر آنزیمی(

. تحلیـل داده ھـا اخذ گردید) TAC(و ظرفیت ضد اکسایشی تام
 t، بـا اسـتفاده از آزمـون 13نسـخھ  SPSSبھ کمک نرم افزار 

 ) انجام شد. P<0/05(درصد 95ھمبستھ و در سطح اطمینان 
 ,TAC, MDAنتایج نشان داد كـھ، میـزان  پژوھش:یافتھ ھای 

GSH  اکسنتریک و کانسـنتریک نسـبت  فعالیتدر پلاسما بعد از

An evaluation version of novaPDF was used to create this PDF file.
Purchase a license to generate PDF files without this notice.

brought to you by COREView metadata, citation and similar papers at core.ac.uk

provided by Research Repository Portal of Medilam

https://core.ac.uk/display/80816045?utm_source=pdf&utm_medium=banner&utm_campaign=pdf-decoration-v1
http://www.novapdf.com/
mailto:hanachi_wrc@yahoo.com


بررسی اثرات حاد دو نوع تمرین اکسنتریک و کانسنتریک بر برخی عوامل 
 پریچھر حناچی و ھمکاران–اکسایشی و ضد اکسایشی 

 

 22

 مقدمھ
روند حیات بھ ویژه در 
موجودات زنده بر 
رویدادھای بیوشیمیایی 
استوار است کھ بھ تولید 
انرژی منتھی می شود. و 
موجودات ھوازی توسط احیای 
مولکول اکسیژن بھ آب، این 
انرژی را تولید می کنند. 
در طی این فرآیندھا 
مولکول ھای زیستی موجود 
در سیستم حیاتی، اکسید می 

و بھ طور طبیعی  .)1(،شوند
مواد شیمیایی بھ نام گونھ 
ھای اکسیژن واکنش پذیر، 
گونھ ھای نیتروژن واکنش 
پذیر و گونھ ھای سولفور 

یا  (RS, RNS, ROS)واکنش پذیر
بھ عبارت دیگر رادیکال 

 .تولید می کنند (FR)آزاد
د بھ دلیل رادیکال ھای آزا

داشتن الکترون جفت نشده 
ولی خود در اوربیتال مولکل

و بسیار واکنش پذیر ھستند 
موجب اکسایش چربی، 

چنین  و ھم DNAپروتئین، 
غیر فعال شدن آنزیم و 
اختلال در غشاء زیستی می 

موجودات  ).1،2،3(،شوند
ھوازی برای محدود کردن 
اثرات مضر رادیکال ھای 

دستگاه ضد آزاد بھ 
. سایش مجھز شده اندــاک

این دستگاه مجموعھ ای از 
ضد اکسایش ھای 

کی و آنزیم ــــبیولوژی
). 2،3(،ھای ضد اکسایشی است

دامنھ ضد اکسایش ھای فعال 
د ـل ضــامـــدن شــدر ب

ای ـــایش ھــــاکس
زیمی درون زا و ـــــآن
د اکسایش ھای غیر ـض

آنزیمی(اساساК از خوردن 
می  غذاھا آورده می شود)

). عدم توازن بین 4،5(،باشد
رادیکال ھای  تولید

و دفاع ضد اکسایش ) FRآزاد(
ده بھ در بدن موجود زن

فشار اکسایشی منجر می 
. در حقیقت تحت تاثیر شود

این فشار اکسایشی، مولکول 
ھای زیستی آسیب می بینند 
و سبب مرگ و میر ارگانیسم 

رامل  ).2(،ھا می شوند
) در 2004ھمکاران(آلفونس و 

تحقیقی نشان دادند کھ یک 
آزمون مقاومتی زیر بیشینھ 

ایستگاه و  10دایره ای با 
درصد از یک تکرار  75با 

دقیقھ  18بیشینھ بھ مدت 
وح مالون ــموجب افزایش سط

بعد از  (MDA)دی آلدھید
تمرین در دو گروه تمرین 

مرد با  7کرده، یک گروه 
سابقھ تمرین مقاومتی و با 

سال و  3/31یانگین سنی م
مرد با سابقھ  10گروه دیگر 

تمرینی غیر از تمرین 
مقاومتی و با میانگین سنی 

کھ ناشی از  سال، شد 2/28
ایجاد فشار اکسایشی در 
اثر تمرین در این افراد 

 )6(.می باشد
علی رغم تایید اثرات 
سودمند فعالیت جسمانی بر 

زیادی سلامتی، مطالعات 
گزارش کرده اند کھ، 

ورزشی موجب فشار  فعالیت
اکسایشی از طریق افزایش 
تولید گونھ ھای اکسیژن 

می  (ROS)واکنش پذیر
). بھ ھر حال تولید 7(،شود
ROS قول، آنزیم ــدر حد مع

ھای ضد اکسایش را تحریک 
می کند و می تواند بھ 

و کار دفاعی  عنوان یک ساز
سلول مورد توجھ قرار 

). اگر تولید 1،6(،گیرد
گونھ ھای اکسیژن واکنش 
پذیر کھ شامل سوپر 

، رادیکال ھای (-O2)اکسید
و ھیدروژن پر  (OH)ھیدروکسیل
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خیلی  ،می باشند (H2O2)اکسید
زیاد باشد می تواند باعث 

ضعیف دستگاه ضد اکسایشی ت
). دستگاه ضد 8،9(،بدن شود

اکسایشی در زمان استراحت 
و تمرینات متوسط تعادل 

ونی را برای عملکرد در
طبیعی سلول حفظ می 

). اما در تمرینات 10(،کند
سنگین طولانی مدت با 

، قدرت دفاع ROSافزایش 
می  اکسایشی ضعیف

 )1،6،8(.شود
 تمرینات اکسنتریک:

تمرینات اکسنتریک با شدت 
 بالا می تواند موجب:

افزایش سطوح آنزیم ھای  - 1
 عضلانی در گردش خون-سلولی

 پروتوپلاسمآسیب  - 2
پاسخ التھابی حاد در  - 3

عضلھ کھ سبب ادم، نفوذ 
سلول ھای التھابی و 

 48 الی 24ی کوفتگی عضلان
 )11(.از تمرین شود ساعت پس

جا کھ فعالیت  ناز آ 
ف ربدنی با افزایش مص

ادیکال اکسیژن، تولید ر
ھای آزاد را زیاد می 

، باید دید فعالیت کنند
کھ شامل  ورزشی مورد بررسی

دو نوع انقباض اکسنتریک و 
کانسنتریک تا حد 

در  اندگی می باشد،ـــوام
کدام سمت بیشتر تأثیر می 

کدام رد و در نھایت گذا
بھ نفع  نوع انقباض

ورزشکار است یا با تولید 
رادیکال ھای آزاد بھ زیان 
او عمل می کند. بھ منظور 
روشن شدن تأثیر فعالیت 
جسمی شدید بر سیستم 
اکسایشی و ضد اکسایشی 
بدن، در این مطالعھ ظرفیت 
ضد اکسایشی تام، 

 وتاتیون احیاء وـــــگل
مالون دی آلدھید پلاسما، 

دید قبل و بعد از فعالیت ش
اکسنتریک و کانسنتریک در 

فعال رشتھ تربیت  خانم ھای
بدنی دانشگاه الزھرا 

 بررسی شد.
 

 مواد و روش ھا
و  آزمودنی ھا مشخصات

در  :ھا انتخاب آن شیوه
نفر از زنان  24این پژوھش 

دانشجوی تربیت بدنی ورودی 
، دانشگاه الزھرا با 1386

سال،  85/20میانگین سنی 
 46/54میانگین وزنی 

کیلوگرم و میانگین قد 
با توجھ سانتی متر  37/163

انتخاب  بھ مراحل زیر
 شدند.
کلیھ دانشجویان ورودی  

در رشتھ تربیت  1386سال 
با بدنی دانشگاه الزھرا 

در طلاع قبلی در یک کلاس ا
جمع شدند و موضوع  دانشگاه

ا توضیحات کامل پژوھش ب
از  کھ برایشان ارائھ شد
نفر  30میان این افراد 

موافقت خود را داوطلب 
برای شرکت در مطالعھ اعلام 

نفر  30. از این کردند
 24داوطلب شرکت در پژوھش، 

نفر بھ صورت تصادفی 
 24انتخاب شدند. سپس این 

نفر بھ طور تصادفی در سھ 
نفر در گروه  8گروه شامل: 

(گروه تمرین  1تجربی 
نفر در گروه  8کانسنتریک)، 

(گروه تمرین  2تجربی 
نفر بھ  8اکسنتریک) و 

عنوان گروه کنترل، تقسیم 
 شدند. 
ابتدا از  اجرا:شیوه 

آزمودنی ھا، خواستھ شد در 
یک جلسھ توجیھی شرکت 

ه اجرای نمایند تا با شیو
و اھداف مطالعھ و  فعالیت

نکتھ ھایی کھ می باید 
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برای شرکت در این پژوھش 
 رعایت کنند آشنا شوند. ھم

ھا خواستھ شد  چنین از آن
حداقل دو روز قبل از 
انجام آزمون از اجرای ھر 

شدید خودداری  گونھ فعالیت
د. قبل از شروع نماین

بان قلب ربرنامھ تمرین ض
شرکت کنندگان در حالت 
استراحت(خوابیده) گرفتھ 
شد و در لیست ھای مربوط 
ثبت و نگھداری شد. ضربان 
قلب با ضربان سنج پولار 

(یک سنجیده شد. صرف صبحانھ
استکان چای کم رنگ، دو 
حبھ قند، پنجاه گرم پنیر، 

صد گرم  گردو،پنجاه گرم 
برای شرکت کنندگان  نان)

قبل از شروع جلسھ سھ ساعت 
 فعالیتبود. گروه 

این (کانسنتریک تست الستد
آزمون شامل ھفت مرحلھ 
است: چھار مرحلھ اول ھر 
کدام بھ مدت سھ دقیقھ بھ 
طول می انجامد. شیب 
دستگاه در چھار مرحلھ اول 

بوده و دراین چھار درصد  10
ماند.  مرحلھ ثابت خواھد

سرعت تردمیل در مراحل 
چھارگانھ اول بھ ترتیب: 

کیلومتر  8و  4/6، 8/4، 7/2
در ساعت می باشد. در سھ 
مرحلھ آخر مدت زمان ھر 
مرحلھ بھ دو دقیقھ کاھش 
می یابد. شیب دستگاه در 

 درصد 15سھ مرحلھ آخر بھ 
افزایش می یابد و در ھر 
سھ مرحلھ آخر ثابت خواھد 

در  ماند. سرعت تردمیل
مراحل سھ گانھ آخر بھ 

 9/12و 3/11، 7/9ترتیب 
کیلومتر در ساعت افزایش 

را رو بھ  .)12(،)می یابد
صفحھ نمایشگر تردمیل تا 
حد واماندگی انجام 
دادند(حد واماندگی در این 

تست اظھار ناتوانی فرد 
تحت تمرین از ادامھ اجرای 

شد) و شرکت فعالیت می با
 فعالیتکنندگان در گروه 

نتریک تست الستد را اکس
پشت بھ صفحھ نمایشگر 
تردمیل تا حد واماندگی 

مایھ توده ن ام دادند.ـانج
راساس تقسیم ــبدن ب

ب ــودن وزن بر حســــنم
کیلوگرم بر مربع قد بر 

  حسب متر محاسبھ شد.
از آزمون شونده  خون گیری:

ھا در دو نوبت(یک ساعت 
قبل از شروع تمرینات، 

انجام بلافاصلھ بعد از 
 فعالیت) نمونھ ھای خونی

از ورید بازویی در وضعیت 
نشستھ در لولھ ھای مخصوص 

خلاءدار(ونوجکت) 
 ارینھ جمع آوری شد.ــــھپ

گروه کنترل در تمام مدت 
اجرای فعالیت دو گروه 

 در وضعیت استراحت ودیگر
  بی حرکت ماندند.

 گاھی:ـآنالیز آزمایش
رفیت ــــین ظـــبرای تعی
پلاسما روش  کل ضد اکسایش

FRAP 13(،كار برده شدھ ب(. 
این روش عوامل آنتی  كھ در

اکسیدان موجود در نمونھ 
العھ موجب ورد مطـم

اء کمپلکس فریک ــــاحی
-TPTZپیریدیل تریازین( تری
Fe3+بھ فرم  فرو ()TPTZ-Fe2+ (

محیط اسیدی  می شوند کھ در
ب حداکثر جذ آبی رنگ است و

با  593نوری آن در طول موج 
دستگاه 

 ,Cecil, CEاسپكتروفتومتر(مدل
اندازه گیري شد. سرعت   2501

قدرت احیاکنندگی  واکنش با
نمونھ رابطھ خطی دارد. در 

بھ صورت مازاد  +Fe3 این روش
عامل  استفاده می شود و

محدود کننده سرعت قدرت 
 احیاکنندگی نمونھ است.
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جھت اندازه گیري ظرفیت 
گلوتاتیون احیاء پلاسما پس 
از تھیھ محلول ھای 
استاندارد و نمونھ ھا 

ھا توسط  بلافاصلھ جذب آن
دستگاه اسپکتروفتومتر در 

اندازه گیری  nm412طول موج 
نمونھ ھا از  GSHشد و غلظت 

روی منحنی استاندارد 
 )14(.محاسبھ گردید

در   MDAجھت اندازه گیری
دپروتئینھ  خون بعد از

ا ـــکردن نمونھ ھ
ول تری ــــط محلــــتوس

کلرواستیک اسید از محلول 
 67بیتوریک اسید تیو بار

استفاده شده و نمونھ  درصد
ھا بعد از قرار دادن در 
 حمام آب جوش میزان جذب آن

اندازه  532nmھا در طول موج 
). نمونھ ھای 15(،گیری شد

قبل و بلافاصلھ پس از خونی 
 گرفتھ شد. فعالیتپایان 

نمونھ گرفتھ شده از ورید 
حفظ کنندگان با شرکت 

زنجیره سرد بھ آزمایشگاه 
مدیكال پژوھشكده زنان بیو

دانشگاه الزھرا انتقال 
داده شد. در آزمایشگاه، 
پلاسما از سلول ھای خونی 
با سانتریفیوژ یخچال دار 

درجھ  4در  3000با دور 
دقیقھ  10سانتیگراد بھ مدت 

د. پلاسمای مربوط جدا ش

ضداکسایش  ظرفیتبرای سنجش 
گلوتاتیون احیاء و تام، 

در فریزر  مالون دی آلدھید
درجھ سانتیگراد  - 80

اطلاعات بھ  نگھداری شد.
اده از ــدست آمده با استف
نسخھ  SPSSنرم افزار آماری 

 دند وــــردازش شـپ 13
 
 
اطی با ــــاستنب ارــــآم

اده از روش ــــاستف
انس ـــــز واریـــــآنالی

یک طرفھ و آزمون تی ھم 
ھ استفاده شد و ــبست

آزمون تعقیبی توکی برای 
ی ــــل معنــــتعیین مح

ر ـــــــداری برای ھ
رفتھ شد. ــمتغیر بھ کار گ

لاعات کمی بھ صورت ـــــاط
ین و ــــمیانگ

ار ــــراف معیـــــانح
لاف معنی ـــان و اختــــبی

 P<0/05ح ـــــدار در سط
 .پذیرفتھ شد

 ی پژوھشیافتھ ھا
مربوط بھ داده ھای 

مشخصات شرکت کننده ھا کھ 
ھمگی خانم بودند، شامل 
قد، وزن، سن، نمایھ توده 

، میانگین زمان بدن
و شدت تمرین در  درماندگی

نشان داده  1 شماره جدول
 شده است.

 

  مشخصات فردی شرکت کنندگان و شدت تمرین .1شماره  جدول
 

      
یرھ متغ

 ا
 

ـــروه  گ
 ھا

تع
دا
 د

 قد
(cm) 

 وزن
(kg) 

 سن
(year) 

نمایھ 
توده 
بدنی

(kg/m²) 

میانگین 
زمان 
درماندگی

(min) 

 

 شدت تمرین
(Max HR) 

کانسنت
 ریک

8 12/2±
  75/164 

28/2 
±37/58 

36/0 
±66/20 

58/0 
±46/21 

67/0±35/
12 

78/2 
±62/88٪ 

اکسنتر
 یک

8 17/2 ±0 
5/163 

38/1 
±62/55 

49/0 
±37/21 

49/0 
±82/20 

45/0±19/9 38/1 
±87/88٪ 

 58/2 8 کنترل
±87/161 

96/1 
±50/55 

18/0 
±52/20 

43/0 
±15/21 
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پیش از  تمرین پس از تمرین

٭

پیش از تمرین؛ 
کانسنتریک؛ 

پیش از تمرین؛ 
اکسنتریک؛  پیش از تمرین؛ 

١/١٩کنترل؛ 

پس از تمرین؛ 
کانسنتریک؛ 

١/۴١۶

پس از تمرین؛ 
اکسنتریک؛ 

١/۴۴۶ پس از تمرین؛ 
١/٢٠۵کنترل؛ 

سما
پلا

ء 
حیا

ن ا
تیو

وتا
گل

پیش از تمرین پس از تمرین

٭ ٭٭

 
 

ربوط بھ ــــیافتھ ھای م
ری ظرفیت ضد ـاندازه گی

پلاسما،  کلاکسایش 
 گلوتاتیون احیاء و ھم

چنین مالون دی آلدھید 
پلاسما در ابتدا و بلافاصلھ 
بعد از یک جلسھ فعالیت در 

آمده  3و 2 و1 ھاینمودار
 ظرفیتاست. بھ طور خلاصھ 

پلاسما،  کلضد اکسایش 
گلوتاتیون احیاء و مالون 
دی آلدھید پلاسما در دو 

فعالیت اکسنتریک و گروه 
 فعالیتبعد از  کانسنتریک

ایش نسبت بھ قبل از آن افز
داشت، کھ این افزایش بھ 

 کلضد اکسایش  ظرفیتجز در 
 فعالیتپلاسمای گروه 
یھ ـــــکانسنتریک در بق
). P<0/05موارد معنی دار شد(
زان ــــبھ علاوه می

TAC,GSH,MDA  پلاسما بعد از
ریک و ــــاکسنت فعالیت
ریک بیشتر از ـــکانسنت

روه ـــــمیزان آن در گ
 چھ این رـــکنترل شد، اگ

رات در جایی کھ ـــــتغیی
ھ گروه پس از ــــــس

ایسھ ــــبا ھم مق فعالیت
شدند معنی دار 

 )1-3نمودارھای (.نشد

 
 
 
 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

آزمون در  قبل و بعد از µm/ml)ضد اکسایش کل پلاسما(ظرفیت  .1 شماره نمودار
  :سھ گروه

 معیار بیان شده است. داده ھا بر اساس میانگین و انحراف 
 فعالیتبعد از  و  فعالیت) بین قبل از P≤0/05(* نشانگر تفاوت معنی دار 

 بدنی در ھر گروه است.
 
 
 
 

 
 

 

 بعد از تمرین
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  :گلوتاتیون احیاء پلاسما قبل و پس از آزمون در سھ گروه .2 شماره نمودار
 انحراف معیار بیان شده است. ± داده ھا بر اساس میانگین 

 فعالیتبعد از  و  فعالیتبین قبل از  )P≤0/05(* نشانگر تفاوت معنی دار
  بدنی در ھر گروه است.

 فعالیتبعد از  و  فعالیتبین قبل از  )P<0/01(نشانگر تفاوت معنی دار٭٭
 بدنی در ھر گروه است.
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  :مالون دی آلدھید پلاسما قبل و پس از آزمون در سھ گروه  .3 شماره  نمودار
 انحراف معیار بیان شده است.± داده ھا بر اساس میانگین 

 فعالیتبعد از  و فعالیت بین قبل از  )P≤0/05(* نشانگر تفاوت معنی دار 
  بدنی در ھر گروه است.

 فعالیتبعد از   و فعالیتبین قبل از  )P<0/01(نشانگر تفاوت معنی دار٭٭
 بدنی در ھر گروه است.

 
 و نتیجھ گیری بحث

تحقیقات جمع آوری شده 
از یک دھھ گذشتھ نشان می 
دھد کھ فعالیت ورزشی بھ 
دلیل افزایش میزان مصرف 
اکسیژن، یک عدم تعادل بین 

و دفاع آنتی  ROSتولید 
اکسیدانی را ایجاد می کند 
کھ در نتیجھ موجب ایجاد 
فشار اکسایشی و آسیب 

- 19(،سلولی در بدن می شود
ترین  یکی از مھم ).16

دستگاه ھای ضد اکسایشی 
فیزیولوژیک در بدن انسان 
و حیوانات دستگاه ضد 
اکسایشی گلوتایتونی است 
کھ از آنزیم 

ون ــــوتایتــگل
برای  (GPX)دازــــپراکسی

برداشت پراکسیدھای تولید 
شده استفاده می کند. 
گلوتایتون مانند 

را برای ــــسوبست
داز ــگلوتایتون پراکسی

). در تحقیق 20(،عمل می کند
میزان گلوتایتون  رحاض

 فعالیتاحیاء پلاسما پس از 
(فعالیت سنگین و اکسنتریک

و کانسنتریک  خستگی ساز)

در مقایسھ با قبل از 
افزایش  در ھر گروه فعالیت

درباره  .معنی دار داشت
بعد   GSHافزایش رو کا ساز 

از فعالیت اکسنتریک و 
کانسنتریک نسبت بھ قبل از 

عوامل فراوانی  فعالیت
وجود دارند بھ طوری کھ 
 نمی توان آن را بھ یک ساز

و کار ساده بدنی نسبت 
داد. یکی از این ساز و 

 الیت ــــزان فعــکارھا می
 

یتون ردوکتاز گلوتا
 فعالیتبلافاصلھ بعد از 

زیرا این آنزیم در  ،است
موجب بازیابی  NADPHحضور 

GSH  ازGSSG  می شود
بنابراین می تواند موجب 

و افزایش میزان  GSHافزایش 
آن در پلاسمای خون 

). یکی دیگر از ساز 21(،شود
و کارھای احتمالی را کھ 

 GSHمی توان بھ افزایش 
 GSHپلاسما نسبت داد، جریان 

است کھ  فعالیتکبدی حین 
ناشی از تحریک بالا رفتن 
گلوکاگون و وازوپرسین 
پلاسما است زیرا کبد می 
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را از آمینو  GSHتواند 
اسیدھای دریافتی بھ صورت 
غذا و آمینو اسیدھای درون 
 زا تھیھ کند و بیشتر آن

در حال  GSHھا را بھ عنوان 
ون گردش، وارد گردش خ

 فعالیتنماید. البتھ اگر 
بسیار طولانی باشد ذخیره 

GSH  کبدی کاھش یافتھ و
لاسما می ــپ GSHموجب کاھش 

 شود، اما پژوھش حاضر شامل
دو نوع فعالیت سنگین و 

اکسنتریک و  کوتاه مدت
بود( بھ طور  کانسنتریک

دقیقھ برای 35/12 میانگین
 19/9تمرین کانسنتریک و 

دقیقھ برای تمرین 
نابراین ـ) بنتریکاکس
د می توانستھ موجب ــکب

پلاسما شده  GSHافزایش 
). بھ علاوه یک 18(،باشد

عامل دیگر را ھم می توان 
بھ عنوان ساز و کار 

پلاسما  GSHاحتمالی افزایش 
نسبت داد و آن نوع فعالیت 
می باشد بھ طوری کھ می 
دانیم انقباض اکسنتریک 
نتایج شناختھ شده ای را 

لات اسکلتی در صدمات عض
ایجاد می کند و 
پارامترھای مختلفی ھمانند 
دردناکی عضلھ، وسعت حرکت 
و میزان افزایش كراتین 

) در خون درجھ CKكیناز(
آسیب عضلانی را نشان می 
دھند. این نوع از 

موجب  فعالیت(اکسنتریک)
افزایش آنزیم کراتین 
کیناز در خون می شود. این 

مانده  آنزیم دارای باقی
سولفیدریل است کھ بھ 
آسانی اکسید می شود و 
موجب کاھش فعالیت یا غیر 
فعال شدن این آنزیم می 

از  GSHجایی کھ  شود. از آن
اکسید شدن آنزیم ھای 
مختلف توسط رادیکال آزاد 

و گونھ ھای اکسیژن واکنش 
 پذیر جلوگیری می کند. بنا

در  GSHاین سطوح بالای  بر
 پلاسمای خون ممکن است برای

حفظ فعالیت کراتین کیناز 
ر فشار ــرابـــدر ب خون

اکسایشی ناشی از تولید 
گونھ ھای اکسیژن واکنش 

بھ  در نتیجھ فعالیت پذیر
). 22(،کار گرفتھ شده باشد

در  GSH میزان افزایش البتھ
در اکسنتریک  فعالیتگروه 

مقایسھ با گروه فعالیت 
کھ  بود کانسنتریک بیشتر

می این افزایش بیشتر را 
توان بھ آسیب سلولی بیشتر 

ریک و ـــدر فعالیت اکسنت
رھا شدن آنزیم ھای سلولی 

. بھ درون پلاسما نسبت داد
پلاسما  GSHبھ علاوه میزان 

اکسنتریک و  فعالیتبعد از 
کانسنتریک بیشتر از میزان 
 آن در گروه کنترل شد، اگر

چھ این تغییرات در جایی 
دو کروه تمرینی با کھ 

 فعالیتپس از  گروه کنترل
دند ـــبا ھم مقایسھ ش

عدم معنی  معنی دار نشد.
در دو  GSHداری افزایش 

گروه تجربی در مقایسھ با 
تواند ناشی  گروه کنترل می

از ایجاد فشار اکسایشی در 
گروه کنترل در نتیجھ 

لی ناشی ـــخستگی و کس
این ازعدم تحرک باشد. 

یافتھ ھا در پژوھش ھای 
شده دیگری نیز تأیید 

). این یافتھ ھا با 23(،است
یافتھ ھای پژوھشی کھ بر 

 800شناگر  10روی 
 100شناگر  9متر(ھوازی) و 

متر(بی ھوازی) انجام شد، 
در آن پژوھش  دارد.مطابقت 

 GSHمشاھده شد کھ میزان 
دقیقھ بعد از  20پلاسما 

فعالیت نسبت بھ قبل از 
فعالیت در دو گروه افزایش 
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ولیسم داشت کھ بھ نوع متاب
ھوازی و بی ھوازی در 
تولید رادیکال آزاد و نوع 

). 24(،تمرین نسبت داده شد
در پژوھش دیگر کھ دوریس 

) بر 2009پی سی و ھمکاران(
فرد  9استاد رزمی و  9روی 

غیر تمرین کرده انجام 
دادند، مشاھده کردند کھ 
تست اصلاح شده بروس موجب 

پلاسمای  GSHافزایش میزان 
ربی بالاتر خون در گروه تج
 ). ھم25(،از گروه کنترل شد

چنین گویلام ماکفر و 
) در پژوھشی 2004ھمکاران(

مرد سالم دونده  6 روی
ماراتن صحرا مشاھده کردند 

پلاسما بعد از  GSHکھ میزان 
ابقھ ماراتن صحرا ــمس

افزایش معنا داری نسبت بھ 
قبل از تمرین داشت کھ با 
پژوھش حاضر مطابقت 

 )26(.دارد
 این یافتھ ھا بااما 

نتایج پژوھش ھای زیر در 
تضاد است. گرتزشمار ام و 

) در پژوھشی 1991ھمکاران(
روی مردان تمرین کرده و 

سالھ  22- 57تمرین نکرده 
 GSHدریافتند کھ میزان 

پلاسمای خون در افراد 
بعد از  درصد 30تمرین کرده 

فعالیت بدنی حاد روی 
دوچرخھ ارگومتر نسبت بھ 

یت کاھش پیدا قبل از فعال
کرد در حالی کھ در گروه 

تغییری  GSHبی تمرین میزان 
نداشت. در این پژوھش کاھش 

GSH  بھ شدت فعالیت بدنی
حاد نسبت بھ تمرینات قبلی 

 ). ھم27(،توضیح داده شد
چنین گوھیل و 

) دریافتند کھ 1986ھمکاران(
فعالیت زیر بیشینھ طولانی 

 GSH مدت منجر بھ کاھش
این  .)28(،پلاسمای خون شد

لیرز و  رنتایج مشابھ کا
بھ طوری  ) بود29ھمکاران(

ھا بیان کردند کھ  آن کھ
پلاسما بعد از  GSHکاھش 

تمرین می تواند ناشی از 
مصرف آن توسط عضلات اسکلتی 
باشد کھ موجب کاھش خروج 

GSH  از عضلھ بھ پلاسما می
چنین در  ھم ).21(،شود

پژوھشی کھ لی جی و 
) انجام 2002مکاران(ھ

 کھ نتیجھ گرفتند ،دادند
فعالیت اکسنتریک آرنج 
موجب تغییر معناداری در 

GSH  خون مردان جوان پس از
فعالیت نسبت بھ قبل از آن 

 )30.(نشد
 در پژوھش حاضرچنین  ھم

 TACمیزان  مشاھده شد کھ
 فعالیتپلاسما پس از 

نسبت بھ قبل از  اکسنتریک
افزایش معنی  آن
پس  اما داشت، )P>0/041(یدار

 کانسنتریک فعالیتاز 
 پلاسما نسبت بھ TACمیزان 
افزایش غیر  آن قبل از

را بھ  )P>0/77(یمعنی دار
درباره ساز و ھمراه داشت. 

کار این تغییرات عوامل 
فراوانی وجود دارند یکی 

ھا راز این ساز و کا
دوباره برگرداندن ضد 
اکسایش ھا از بافت ھا بھ 

ابل بین ضد ــپلاسما و تق
 باشد می اکسایش ھای مختلف
ضد  ظرفیتکھ موجب بھبود 

اکسایش کل پلاسما می شود. 
یکی دیگر از این ساز و 

 GSHکارھا افزایش میزان 
پلاسما است کھ در پژوھش 

است  حاضر بھ وقوع پیوستھ
پلاسما  GSHجایی کھ  و از آن

در ارزیابی ظرفیت کل 
پلاسما بھ کار گرفتھ می 

می تواند  GSHایش افز ،شود
پلاسما شده  TACموجب افزایش 
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باشد، اما افزایش بیشتر 
TAC  پلاسما بعد از فعالیت

اکسنتریک نسبت بھ فعالیت 
کانسنتریک را می توان بھ 
آسیب سلولی بیشتر ناشی از 
فعالیت اکسنتریک نسبت داد 
کھ موجب فراخوانی بیشتر 
ضد اکسایش ھا بھ درون 

چیلد ). 16(،پلاسما شده است
) در 1998روبرت و ھمکاران(

مرد دونده  17 پژوھشی روی
تند کھ ـــنتیجھ گرف

ت ضد اکسایش کل ـرفیـــظ
پلاسما بعد از دویدن مشابھ 

مھ ـــــــدوی نی
اراتن ــــــــم

بھ  84475(mmol/l)از
(mmol/l)11564  افزایش پیدا

بھ  TACکرد. این افزایش در 
افزایش در میزان کراتین 

ر خون نسبت داده کیناز د
 GSHشد کھ متعاقب آن میزان 
 TACبھ عنوان یکی از عوامل 

). در 31(،افزایش پیدا کرد
یک پژوھش ھم کھ بر روی 
حیوانات انجام شد 
فیسیسیلار اچ و 

)، دویدن بھ 2006ھمکاران(
مدت نیم ساعت روی تردمیل 
برای سھ روز متوالی را بر 
روی موش ھا اجرا کردند و 

 TACمیزان  نتیجھ گرفتند
افزایش  فعالیتبعد از 

پیدا کرد و بیان کردند کھ 
 TACاین بھبود در وضعیت 

پلاسما بھ دلیل مقابلھ با 
آسیب اکسایشی ناشی از 

و تغییر در پاسخ  فعالیت
 فعالیتپلاکت ھا نسبت بھ 

 )32(.می باشد
بر طبق پژوھش ھای گذشتھ 

فعالیت روشن شده است کھ 
موجب  می تواند بدنی

افزایش گونھ ھای اکسیژن 
این  واکنش پذیر شود کھ

ناشی از افزایش مصرف  خود

اکسیژن حین فعالیت بدنی 
می باشد. از بین گونھ ھای 
اکسیژن واکنش پذیر گروه 
رادیکال ھیدروکسیل موجب 
پراکسیداسیون چربی ھا می 
شود کھ از محصولات ثانویھ 

 (MDA)آن مالون دی آلدھید
نوان شاخص می باشد و بھ ع

شار اکسایشی در نظر ف
). در 33(،گرفتھ می شود

ژوھش حاضر میزان ــــپ
 MDAمالون دی آلدھید 

 فعالیت ھایپلاسما پس از 
اکسنتریک و کانسنتریک در 

 فعالیتمقایسھ با قبل از 
افزایش معنی دار داشت و 
میزان این افزایش در گروه 

نسبت بھ  کانسنتریک فعالیت
 یکگروه فعالیت اکسنتر

بیشتر بود. این یافتھ ھا 
در پژوھش ھای دیگری نیز 

). ساز 6،33(،تأیید شده است
و کار احتمالی این 
تغییرات پراکسیداسیون 
چربی ھا ناشی از فشار 

ی می باشد کھ ـایشـــاکس
مالون دی آلدھید یکی از 
محصولات مھم و عمده تخریب 
اسیدھای چرب غیر اشباع می 

، اما کمتر بودن باشد
در گروه فعالیت  MDAن میزا

اکسنتریک نسبت بھ گروه 
فعالیت کانسنتریک را می 
توان بھ بالاتر بودن میزان 

GSH  در این گروه نسبت داد
کھ می تواند موجب پاک شدن 
گروه ھیدروکسیل شده و از 

ھا  پراکسیداسیون چربی
 .)1،21(،جلوگیری می کند

ا با یافتھ این یافتھ ھ
ب ھای پژوھشی کھ گلدفار

) بر 2005آلن و ھمکاران(
 ،زن انجام دادند 18روی 

آن  مطابقت داشت. در پژوھش
پلاسما خون  MDAمیزان  ھا

اکسنتریک  فعالیتبعد از 
آرنج، ھم در گروھی کھ از 
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مکمل استفاده کردند و ھم 
در گروھی کھ از مکمل 
استفاده نکردند افزایش 

اما میزان این  ،داشت
افزایش در گروه استفاده 

از مکمل بیشتر بود.  نکرده
در این  MDAاین افزایش در 

تحقیق بھ طرز عمل ضعیف ضد 
اکسایش ھا نسبت داده شد 
کھ بھ موجب آن اکسیداسیون 
زیاد لیپیدھا ناشی از 
تمرین اکسنتریک بھ وقوع 

شین یا  مطالعھ). 34(،پیوست
نیز نتایج ) 2008و ھمکاران(

 16ھا روی  داشت. آنمشابھی 
سابقھ زن با  8زن شامل 

زن غیر  8ھوازی و  فعالیت
فعال نتیجھ گرفتند کھ 

پلاسما بعد از  MDAمیزان 
ھوازی در  فعالیتیک جلسھ 

گروه تمرین کرده افزایش 
ش در ـــداشت. این افزای

MDA ما بعد از ـــــپلاس
بھ اکسیداسیون  فعالیت

چربی ھا نسبت داده 
چنین در یک  ). ھم35(،شد

پژوھش کھ پیالوکس وی و 
) بر روی چھل 2009ھمکاران(

و یک ورزشکار استقامتی 
نتیجھ  ،نخبھ انجام دادند

 MDAگرفتند کھ میزان 
 10پلاسما در گروھی کھ 

ملایم در  فعالیتدقیقھ 
 7متر داشتند  4800ارتفاع 
افزایش یافت و در درصد 

گروه کنترل کھ در ارتفاع 
ساعت استراحت  3متر  3000

در پایان  درصد 1/8 ،کردند
ستراحت افزایش پیدا کرد ا

و بیان شد این افزایش در 
در دو گروه  MDAمیزان 

ناشی از آن است کھ 
ورزشکاران استقامتی نخبھ 
ظرفیت بافری ضد اکسایشی 
برابر با رادیکال ھای 
آزاد تولید شده بھ دلیل 

قرار گرفتن در شرایط 
ھایپوکسیک را چھ با 

 فعالیتو چھ بدون  فعالیت
این  ). اما36(،ندارند

یافتھ ھا با یافتھ ھای 
برخی از پژوھش ھا در تضاد 
است. ھیتکامپ اچ سی و 

) در پژوھشی 2008ھمکاران(
زن نتیجھ گرفتند کھ  30روی 

استقامتی  فعالیتھفتھ  8
 MDAموجب کاھش ظرفیت 

پلاسما در گروه تجربی(با 
استقامتی)  فعالیتسابقھ 

بی (نسبت بھ گروه کنترل
 ). یافتھ37(،تمرین) شد

ژوھش حاضر نشان ـای پـــھ
فعالیت ھای می دھد کھ 

شدید اکسنتریک و 
کانسنتریک محرک مھمی برای 
ایجاد تغییرات قابل توجھ 

اه ضد اکسایشی ـــدر دستگ
 فعالیت ھابدن است، و این 

می توانند پاسخ ھای ضد 
اکسایشی را بھ دنبال 
داشتھ باشند. افزایش سطوح 
ضد اکسایش کل پلاسما و 

ون احیاء بعد از گلوتایت
می تواند گواه  فعالیت

سازگاری در دستگاه ضد 
چنین  اکسایشی باشد. ھم

نتایج این پژوھش نشان می 
، TACدھد کھ افزایش میزان 

MDA  وGSH  پلاسما یافتھ
ھای پژوھش ھای قبلی را کھ 

 فعالیت ھایدر زمینھ 
اکسنتریک و کانسنتریک 
انجام گرفتھ است مورد 
تأیید قرار می دھد. 

بعد از  MDAافزایش میزان 
احتمالاК بھ دلیل  فعالیت

(شدت فعالیتشدت اجرای 
بالا) و پراکسیداسیون چربی 
ھا ناشی از فشار 

سایشی(تولید زیاد ـــاک
ال ھیدروکسیل) می ــرادیک

باشد. در مجموع با توجھ 
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 عالیتفبھ مدت و شدت 
آزمون شونده ھا در این 

پژوھش، بھبود ظرفیت ھای 
 ضد اکسایشی مشاھده شد.
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Abstract 
 
Introduction: Physical activity, despite an 
increased production of free radicals due to 
stress oxidation, reduces production of free 
radicals due to product antioxidant 
enzymes. The aim of this study was to 
investigate the acute effects of eccentric and 
concentric exercise on oxidant and 
antioxidant factors in active young women. 
 
 Materials & Methods: Twenty four 
voluntary female students participated in 
the study, who were randomly assigned to 
three groups: control (no training), 
eccentric training group (ellestad test with 
reverse slope), and concentric training 
group (ellestad test with straight slope). 
Blood samples were collected 1h before 
and immediately after exercise for 
assessment of plasma total antioxidant 
capacity (TAC), glutathione (GSH), and 
malondialdehyde (MDA). The SPSS 
software Ver.13 was used, while one-way 
variance was applied to determine 

dependent variables. T-test analysis was 
performed on values from blood samples to 
obtain differences between pre-and post 
training values.  
 
Findings: The results showed that after 
eccentric and concentric exercise, there 
were a significant increase in plasma TAC, 
GSH, MDA levels compared with that of 
what before the exercise, (p<0.05). 
However, there was no significant increase 
in TAC concentric training group.  
 
Discussion & Conclusion: In conclusion, 
we suggest that eccentric and concentric 
exercise may improve antioxidant levels 
and the defenses of athletic bodies in facing 
with free radicals.  
  
Keywords: eccentric, concentric, training, 
oxidant, antioxidant
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