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 خلاصه 

 مقدمه

و سندرم متابولیک در ارتباط  ، تضعیف سیستم ایمنيهای آزادچاقي، با افزایش تولید رادیكالاضافه وزن و 

مردان  های ضداکسایشيشاخص بر نایرولیمصرف اسپو  يمقاومت نیتمر راست. هدف از این پژوهش، بررسي اث

  اضافه وزن و چاق بود. یدارا

 روش کار

(، به 25<BMI(2Kg/m)) مرد 44سوکور بود،  پژوهش حاضر از نوع نیمه تجربي، کاربردی و یک

به چهار گروه تمرین+اسپیرولینا، تمرین+دارونما، اسپیرولینا و دارونما طور هدفمند انتخاب و تصادفي 

های اسپیرولینا و دارونما به ترتیب گروههفته اجرا شد.  ۸به مدت ، فزاینده تقسیم شدند. تمرینات مقاومتي

هفته،  ۸( اسپیرولینا و دارونما مصرف کردند. خونگیری قبل و بعد از mg 500عدد قرص ) 2روزانه 

 استفاده شد. آنالیز واریانس یک طرفه( و student) tها، از آزمون در تحلیل داده انجام گرفت.

 نتایج

در دو گروه تمرین+اسپیرولینا و  GSH-Pxو  CAT ،SOD مقداردر مقایسه درون گروهي، 

در ، گروه تمرین+اسپیرولینا SOD(. برای متغیر p<05/0)داشت یمعنادارافزایش تمرین+دارونما، 

معناداری  افزایشگروه دارونما،  در مقایسه باسه گروه دیگر و گروه تمرین+دارونما  مقایسه با

گروه اسپیرولینا و  در مقایسه با، گروه تمرین+اسپیرولینا GSH-Px(. برای متغیر p<05/0داشتند)

 تغییرات(. p<05/0معناداری داشتند) افزایشگروه دارونما،  در مقایسه بارین+دارونما دارونما و گروه تم

CAT ، نبودها معنادار گروهبین(05/0<p .) 

 نتیجه گیری

تواند باعث تقویت وضعیت آنتي اکسیداني در افراد دارای مصرف اسپیرولینا همراه با تمرین مقاومتي، مي

 های اکسایشي ناشي از ورزش و چاقي جلوگیری کند.اضافه وزن و چاق شود و از استرس

 کلمات کلیدی

 پراکسیداز، ضداکسایش کاتالاز، گلوتاتیون دیسموتاز، سوپراکسید اسپیرولینا، تمرین مقاومتي، 

 

 

 .باشداین مطالعه فاقد تضاد منافع مي پی نوشت:

 
 

  



 

 و همکاران زدمهریحمدرضا ا م                                                                                  های ضداکسایشیتاثیر تمرین مقاومتی و اسپیرولینا بر شاخص -1234

 مصطفی دریادار  و همکاران

  

مقدمه

حیط، اضافه وزن و چاقي، حاصل اثر متقابل و پیچیده بین م

عوامل ژنتیكي و رفتار انسان است. در اغلب افراد چاق، شیوه 

تحرکي و افزایش دریافت کالری(، زندگي نادرست )کم

باشد. به عبارتي، عدم تعادل بین دریافت علت اصلي چاقي مي

. (1) شودانرژی و مصرف آن، منجر به بروز چاقي مي

بار مرتبط با چاقي را گزارش مطالعات بسیاری اثرات زیان

اند که شامل عوامل خطرزای سندرم متابولیک مانند نموده

 -چاقي احشایي، فشار خون، دیابت، سرطان، مشكلات قلبي

باشند ( ميNAFLD) 1عروقي و بیماری کبد چرب غیرالكلي

ارتباط چاقي با افزایش بروز . هرچند مكانیسم واقعي (2)

های مذکور به طور کامل مشخص نیست، ولي ایجاد بیماری

دنبال آن افزایش تولید استرس اکسایشي ناشي از چاقي و به

های آزاد و اختلال در سیستم دفاع ضداکسایشي رادیكال

بدن، به عنوان یكي از عوامل مهم و موثر در اکسیداسیون و 

هـای مـرتبط بـا چاقي مطرح ماریتخریب سلولي و بروز بی

 . (4, 3)است 

افتد، به استرس اکسایشي که در حین سوخت و ساز اتفاق مي

های آزاد، آسیب بسیاری از تولید بیش از حد رادیكال

شود ميها و ضعف سیستم دفاعي بدن منجر ماکرومولكول

. در افراد چاق به دلیل افزایش چربي تجمعي در منابع (5)

های آزاد بافت چربي و خون، لیپیدها مورد هدف رادیكال

اکسیداني بدن که جزو . البته دستگاه آنتي(6)گیرند قرار مي

-دستگاه ایمني است؛ با برخورداری از سه روش دفاع آنتي

(، SOD) 2دیسموتاز اکسیداني آنزیمي از قبیل سوپراکسید

(، روش Px-GSH) 4داز(، گلوتاتیون پراکسیCAT) 3کاتالاز

و فلاونوئیدها و در  E ،Cروبین، ویتامین غیرآنزیمي مثل بیلي

های تولید شده در تواند اکسیدانای، مينهایت روش تغذیه

های آزاد را گیری رادیكالبدن را خنثي کند و تولید و شكل

به حداقل برساند و بدین شكل از اثرهای مخرب آنها 

که استرس شواهد دال بر آن است . (۸, 7)جلوگیری کند 

                                                           
1. Non-alcoholic fatty liver disease 

2. Superoxide Dismutase 

های اکسایشي ناشي از چاقي، با افزایش سطوح شاخص

ها کاهش ضد اکسایشهمچنین پراکسیداسیون لیپیدی و 

در ارتباط است  GSH-Pxو  CAT ،SODمانند سطوح آنزیم 

سو در نتیجه، مبتلایان به اضافه وزن و چاقي از یک. (10, 9)

اند و از سویي دیگـر بـا افـزایش استرس اکسایشي مواجه

-اکسیداني، در جریان خون آنها دیده ميکمبـود عوامل آنتي

ترین عامل در کنترل و درمان چاقي، بهتر شدن مهم شود.

ون ی بدمتابولیسم است. عامل اصلي تنظیم متابولیسم، توده

 . (11)ی عضلاني است ویژه تودهچربي و به

تمرین ورزشي منظم، برای سلامتي فواید زیادی دارد، اما 

واند باعث تولید تفعالیت ورزشي غیرمعمول و شدید مي

های آزاد، بروز صدمات سلولي و متعاقب آن، رادیكال

های ورزش. (12)های ناشي از استرس اکسایشي شود آسیب

ویژه انقباضات برونگرا، باعث آسیب بافت مقاومتي، به

های التهابي و سرانجام عضلاني و متعاقب آن شروع فرآیند

های آزاد و پراکسیداسیون لیپیدی باعث تولید رادیكال

از آنجایي که یكي از منابع اصلي تولید  .(13)شود مي

ی چربي های آزاد و شاخص استرس اکسایشي، تودهرادیكال

های بدن است؛ لذا این احتمال وجود دارد که در طي فعالیت

های های فعال اکسیژن و رادیكالورزشي، میزان تولید گونه

آزاد در افراد چاق نسبت به افرادی با وضعیت طبیعي، بیشتر 

با توجه به اینكه  فعالیت ورزشي شدید مي تواند . (14) باشد

برابر افزایش دهد، تولید  100مصرف اکسیژن را تا 

. نتایج (15)های آزاد پس از ورزش افزایش مي یابد رادیكال

ت بدني، استرس اکسایشي دنبال فعالیپژوهشي نشان داد که به

در مردان و زنان چاق در مقایسه با افراد با وزن طبیعي، بیشتر 

افزایش مي یابد و هممچنین، چربي پلاسمایي افراد چاق در 

مقایسه با افراد با وزن طبیعي با سرعت و مقدار بیشتری اکسید 

مشخص شده است که اجرای تمرین مقاومتي . (16)شود مي

هایي در افراد چاق و دارای اضافه وزن، با ایجاد سازگاری

3. Catalase 
4. Glutathione Peroxidase 
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اکسیداني )افزایش ظرفیت البته سودمند در دستگاه دفاع آنتي

اکسیداني(، دستگاه ایمني )کاهش های آنتيو فعالیت آنزیم

شاخص های التهابي( و ترکیب بدني )کاهش وزن نامطلوب، 

ی ی بدني، درصد چربي بدن و افزایش تودهودهشاخص ت

عضلاني( همراه است. همچنین، گزارش شده است که میزان 

تغییرات فشار اکسایشي ناشي از برنامه های تمرین مقاومتي، 

. (17)تحت تاثیر اشكال مختلف تمرینات مقاومتي قرار دارد 

، بیان کردند که هشت هفته تمرین (1۸)منصور و همكاران 

ی ، افزایش متوسط تودهی چربيتودهمقاومتي، با کاهش 

-عضلاني، ایجاد فشار اکسایشي بالا و تقویت وضعیت آنتي

 ن همراه است؛ در حالیكه عزیز بیگي و همكاراناکسیداني بد

هفته تمرین مقاومتي فزاینده بر  ۸، نشان دادند که (2013)

های و فشار اکسایشي در گلبول SOD ،GSH-Pxفعالیت 

شواهد فراوان نشان . (19) نداردقرمز مردان سالم اثر معناداری 

دهد که در شرایط فیزیولوژیكي و پاتولوژیكي گوناگوني مي

-های آنتيتحرکي و چاقي، آنزیماز جمله ورزش شدید، بي

توانند به طور کامل از زای بدن، نمياکسیداني درون

با این . (20)های اکسایشي و عضلاني جلوگیری کنند آسیب

های مناسب برای محافظت در برابر اثرات حال یكي از راه

های ورزشي نامطلوب فشار اکسایشي ناشي از چاقي و فعالیت

و استفاده از  ایتواند به کارگیری عوامل تغذیهشدید، مي

 .(21, 13)اکسیداني باشد مكمل های آنتي

خطر ، موثر بودن و بيهامعیارهای مهم در انتخاب مكملاز  

بودن آنهاست که اسپیرولینا با داشتن مواد مغذی زیاد یكي از 

ی موارد فوق را دارد. مكمل هایي است که همهمعدود مكمل

 ییهتأییدکه  است1هاریزجلبکی اسپیرولینا از خانواده

 یني و موسسهسازمان بهداشت آمریكا، سازمان بهداشت جها

, 22)غذا و محصولات کشاورزی سازمان ملل متحد را دارد 

، 2ترکیبات فنولیکها، اسپیرولینا، سرشار از انواع ویتامین. (23

و پلي پپتید آبي رنگي به نام  4بتاکاروتن، 3هاتوکوفرول

تعدیل است. فیكوسیانین علاوه بر اینكه یک 5فیكوسیانین

                                                           
1. microalga  

2. Phenolic compounds  

3. Tocopherols  

های ی مولكولهای آزاد و مهارکنندهدر برابر رادیكال کننده

توای پروتئین بالا، به دلیل داشتن مح ،پیام رسان التهابي است

 -شود و عامل رنگ سبزبه عنوان مكمل غذایي استفاده مي

. (24)آید حساب ميآبي و منحصر به فرد این جلبک هم به

ی تاثیر مكمل سازی اسپیرولینا و تاکنون، چند مطالعه درباره

دفاع ضد اکسایشي انجام شده است. کلافتي و همكاران، در 

اند که پژوهشي در دوندگان تقریباً ورزیده گزارش کرده

ناشي از فعالیت  یخوردن اسپیرولینا پراکسیداسیون لیپید

-ش ميخستگي را افزای رسیدن بهورزشي را کاهش و زمان 

اند که ی خود بیان کردهلیو و همكاران، در مطالعه. (25)دهد 

ی جلبک اسپیرولینا در دوزهای ای عصارههفته 6مصرف 

گرم بر میلي 200و  100لیتر(، میلي 5/0)حدود  50متفاوت 

ها، موجب مهار فشار اکسایشي ناشي کیلوگرم وزن بدن موش

و  SODهای و افزایش آنزیم از ورزش وامانده ساز حاد

GSH-Px و همكاران نیز، گزارش  تویبر. (26)شود مي

ی اسپیرولینا در دوزهای اهفته ۸ اند که مصرف مكملکرده

ها همراه گرم بر کیلوگرم وزن بدن موشمیلي 500و  150، 50

بخشد و از با تمرینات قدرتي، عملكرد عضلاني را بهبود مي

کند آسیب عضلاني، استرس اکسایشي و التهاب محافظت مي

استرس اکسایشي و لي و همكاران، کاهش . همچنین (27)

اند تخریب عضلاني را با مصرف اسپیرولینا گزارش کرده

ورزشكاران اند در نشان داده ،فرانكا و همكاران. (2۸)

اند، که از نظر تغذیه در وضعیتي مطلوب بوده دوچرخه سوار

خوردن اسپیرولینا بر استرس اکسایشي تاثیری نداشته است 

(29) . 

های ها، از اثربر اساس مطالب ذکر شده، برخي گزارش

نامطلوب تمرین مقاومتي بر آسیب سلولي و فشار اکسایشي و 

برخي دیگر به آثار مثبت آن، حكایت دارند. حال، با توجه به 

های ورزشي مقاومتي، به خصوص در این که انجام فعالیت

رس افراد چاق، ممكن است باعث ایجاد و تشدید شرایط است

اکسایشي شود و در این باره ابهاماتي وجود دارد و کفایت 

4. β-Carotene  

5. phycocyanin  
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 مصطفی دریادار  و همکاران

تحقیقاتي حاصل نشده است و نظر به اهمیت اثر مثبت 

تمرینات مقاومتي، در افزایش توانمندسازی افراد، به 

خصوص مردان دارای اضافه وزن و چاق و همچنین، با توجه 

ته ی معدود صورت پذیرفبه علم در دسترس ما و نظر به مطالعه

سازی اسپیرولینا، پژوهش حاضر در تلاش در زمینه مكمل

است به این سوال اصلي پژوهش پاسخ دهد که تمرین 

همراه با مصرف مكمل اسپیرولینا  به تنهایي و ایمقاومتي دایره

مردان دارای  CAT ،SOD ،GSH-Pxهای بر فعالیت آنزیم

  چه تأثیری دارد.اضافه وزن و چاق 

 کارروش 

آزمایي کاربردی، نیمه تجربي و یک سوکور، در یک کار

 25بیشتر از  BMIا مرد چاق و یا دارای اضافه وزن  44

صورت سال، به 50تا  30و دامنه سني کیلوگرم بر مترمربع 

هدفمند انتخاب و پس از شرح کامل موضوع، اهداف، روش 

های ورزشي و اخذ های احتمالي ناشي از فعالیتها، آسیب

صورت تصادفي در ه و پرسشنامه سلامت، بهنامفرم رضایت

 2(، تمرین + دارونماT + S) 1چهار گروه تمرین + اسپیرولینا

(T + Pاسپیرولینا ،)3 (Sو دارونما)4 (P تقسیم شدند. هیچ )

یا  ماه گذشته از مكمل 6از شرکت کنندگان، درمدت  یک

داروی خاصي استفاده نكرده و از سلامت کامل برخوردار 

به  ،T+Pو  T+S های تمرینيقبل از شروع کار، گروهبودند. 

ها و حرکات تمریني مورد استفاده منظور آشنایي با دستگاه

اضر شدند. افراد در حدر مطالعه، در یک سالن پرورش اندام 

عدد کپسول  2هفته، روزانه  ۸، به ترتیب به مدت Pو  Sگروه 

در ، آب تریليلیم 150 با گرمي اسپیرولینا و دارونمامیلي 500

مصرف ( 15ساعت )و عصر  (9ساعت )دو نوبت صبح 

نقش  حانیر یشرکت داروسازاز  نایرولیمكمل اسپنمودند. 

اصفهان و کپسول دارونما از شرکت نادر  (انیدانش بن)جهان 

نیز  ایصورت دایرهتمرینات مقاومتي به .دیگرد هیاصفهان ته

حرکت و  12هفته، هر هفته سه جلسه، در  ۸مدت زمان در 

                                                           
1. training and spirulina  
2. training and placebo 
3. spirulina 
4. placebo  

ی عضلات بزرگ بدن را ایستگاه جداگانه، که کلیه 12

ها کرد، با رعایت اصل اضافه بار اجرا شد. آزمودنيدرگیر مي

(، RM1) 5برنامه تمرین را بر اساس درصد یک تكرار بیشینه

های فرد )اول، سوم، پنجم و هفتم(، اندازه گیری که در هفته

ها در . آزمودني(30)( 2و  1کردند )جدول شماره شد، اجرا 

دقیقه با حرکات  10ی تمریني، به مدت اول و آخر هر جلسه

کششي و نرمشي، به گرم و سرد کردن پرداختند. درصد 

1RM وزنه  =، براساس فرمول برزیسكي]یک تكرار بیشینه

([ محاسبه شد 027۸/1 -( 027۸/0× ))تكرار ÷ )کیلوگرم(

ها درخواست شد که در طول مطالعه . از تمام آزمودني(31)

، Pو  Sرژیم غذایي معمول خود را حفظ کنند. از دو گروه 

گونه فعالیت ورزشي تا پایان مطالعه انجام خواسته شد تا هیچ

ادامه دهند. البته، ندهند و روند طبیعي زندگي قبلي خود را 

ها به وسیله در حین اجرای مطالعه، رژیم غذایي آزمودني

پرسشنامه بسامد خوراک اختصاصي برای جامعه ایراني که 

، پایش شد تا اثر عوامل استشده  تأییدروایي و پایایي آن 

. این پرسشنامه به مدت هشت (32)مزاحم ثبت و حذف گردد 

ای یک بار، در آخرین جلسه تمرین هفته، توسط هفته، هفته

ای دریافتي ها برگشت داده و اطلاعات تغذیهآزمودني

 شد. ها، توسط محقق ثبت ميآزمودني

سي  10مقدار  ساعت قبل و بعد از پروتكل( 4۸در دو مرحله )

نشسته، پس از سیاهرگ بازویي چپ، در وضعیت  ، خون سي

ساعت ناشتایي شبانه، توسط متخصصین در آزمایشگاه،  12از 

ها در گرفته شد. جهت جلوگیری از لخته شدن خون، نمونه

( ریخته شد EDTA) 6محتوی ماده ضد انعقاد CBCهای لوله

ی پیش آزمون و پس آزمون، و بلافاصله در هر دو مرحله

دقیقه،  10ت دور در دقیقه، به مد 3000بلافاصله با سرعت 

سانتریفیوژ شد و جداسازی پلاسما صورت گرفت و در 

ها، و به تفكیک گروهسي سي 5/1های جداگانه میكروتیوب

سنجش  گراد فریز و نگهداری شد.سانتي -۸0در دمای 

5. One-repetition maximum  

6. Ethylenediaminetetraacetic acid 
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و  ي )کالریمتریک(سنجروش رنگها بهریمتغ یيایمیوشیب

 سنجش یهاتیبا استفاده از ک دریر تیتوسط دستگاه پل

 Superoxide Dismutase Assayسوپراکسیددیسموتاز )

SOD –Kit  با نام تجاری )TMNasdox (15033-Cat N: NS )

 (، کاتالازU/mlلیتر )واحد بر میلي 2/0 تیحساسو 

(Catalase Activity Assay Kit – CAT با نام تجاری )
TMNactaz (15033-Cat N: NS با ،)نانومول بر  2 تیحساس

و گلوتاتیون پراکسیداز  (nmol/min/mlلیتر )يدقیقه بر میل

(Glutathione Peroxidase Assay Kit - GPx با نام )

 5/0 تیحساس( و 15083-Cat N: NS) TMNagpixتجاری 

نوند  شرکتمتعلق به  (mU/mlلیتر )میلي واحد بر میلي

 گیری شد. اندازه هیسلامت اروم

ها به انس واریانسها و نیز تجتوزیع نرمال داده برای بررسي

ترتیب از آزمون شاپیرو ویلک و لون استفاده شد. همچنین، 

های تحقیق )تفاضل برای بررسي تفاوت بین میانگین گروه

طرفه و پیش و پس آزمون( از روش آنالیز واریانس یک

گروهي تعقیبي توکي و همچنین برای تغییرات درون آزمون

استفاده شد.  p<05/0داری وابسته در سطح معني tاز آزمون 

تحلیل  24نسخه  SPSSتمامي مراحل با استفاده از نرم افزار 

 شد. 

 

 ایبرنامه هفتگي تمرین مقاومتي دایره. 1جدول

 ۸ 7 6 5 4 3 2 1 هفته

 سنگین خیلي سبک سبک متوسط خیلي سبک متوسط سبک سبک جلسه اول

 خیلي سبک طمتوس متوسط متوسط سنگین سنگین خیلي سبک متوسط جلسه دوم

 متوسط سبک سنگین سبک سبک سبک سنگین سبک جلسه سوم

 برنامه تمریني. 2جدول

 شدت

 حرکات

 سنگین متوسط سبک خیلي سبک

 90/4×3 75/10×3 60/15×2 40/20×1* پرس پا

 90/4×3 75/10×3 60/15×2 40/20×1 پرس سینه

 90/4×3 75/10×3 60/15×2 40/20×1 دارپرس سینه شیب

 90/4×3 75/10×3 60/15×2 40/20×1 شستهپارویي ن

 90/4×3 75/10×3 60/15×2 40/20×1 لیفت مرده

 1۸×3 15×3 20×2 20×1 شكم با زانوی خمیده

   60/15×2  کشش از بالا

 90/4×3 75/10×3 60/15×2 40/20×1 بلند شدن روی پنجه پا

 90/4×3 75/10×3 60/15×2 40/20×1 پشت ران

 90/4×3 75/10×3 60/15×2 40/20×1 پرس شانه

 90/4×3 75/10×3 60/15×2 40/20×1 کشش هالتر تا چانه

 90/4×3 75/10×3 60/15×2 40/20×1 جلو بازو با هالتر

 دقیقه. 7-5دقیقه؛ خیلي سنگین:  4-3دقیقه؛ سنگین:  2-1دقیقه؛ سبک و متوسط: 1ها: خیلي سبک = ها و ایستگاهطول دوره استراحت بین ست

 یک تكرار بیشینه %40تكرار،  20× ست  1*
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 مصطفی دریادار  و همکاران

 نتایج

 GSH-Pxو  CAT ،SODدر مقایسه درون گروهي، تغییرات 

(  p≤ 05/0(، معنادار بود)T + P( و )T + Sدر دو گروه )

، گروه SOD(. در مقایسه بین گروهي ، برای متغیر 3)جدول 

(T + S( با سه گروه دیگر و گروه )T + P فقط با گروه )P ،

، GSH-Px(. برای متغیر  p≤ 05/0ری داشتند)تفاوت معنادا

، P( با گروه T + P؛ گروه )Pو  S( با گروه T + Sگروه )

ها ، گروهCAT(. در متغیر  p≤0 /05تفاوت معناداری داشتند)

( 4( )جدول p> 05/0با یكدیگر، تفاوت معناداری نداشتند)

 (.1)شكل 

 

 

  GPxو  CAT ،SOD هایشاخصطرفه برای س یکهمبسته و تحلیل واریان tنتایج آزمون  . 3جدول

 هاگروه شاخص
 پیش از مداخله

 میانگین( ± )انحراف معیار

 پس از مداخله

 ± )انحراف معیار

 میانگین(

t 
P   درون

 گروهي
آماره 

F 

P  بین

 گروهي

 

CAT 

(nmol/min/ml) 

 

T + S 59/3±63/11 ۸7/3± 97/16 52/3- 600/0⁕  

 

۸۸/1 

 

15/0 T + P ۸9/3±32/12 69/5± 54/17 4۸/2- 032/0⁕ 
S 01/4±42/12 44/4± 43/14 07/1- 309/0 

P 56/2±۸1/13 69/3± 41/14 47/0- 646/0 

 

 

SOD 

(U/mL) 

T + S 52/72±24/401 07/5۸± 02/5۸7 29/6- 000/0⁕  

49/11 

 

00/0⁕ T + P 77/65±2۸/415 02/۸0± 5۸/500 22/3- 009/0⁕ 

S 15/65±69/41۸ 47/64± ۸6/447 36/1- 203/0 
P 44/65±51/421 34/79± 42/403 71/0 492/0 

 

 

GSH-Px 

(nmol/min/ml) 

T + S 32/366±1۸/1191 33/429± 00/2166 ۸4/5- 000/0⁕  

03/10 

 

00/0⁕ T + P 30/371±09/1229 5۸/533± ۸2/17۸0 41/3- 007/0⁕ 

S 4۸/379±09/1257 ۸9/36۸± ۸2/1225 16/0 ۸75/0 

P 62/401±46/12۸9 99/449± 36/10۸3 29/1 227/0 
 p<05/0در سطح نشانه اختلاف معنادار  *

 

 GSH-Pxو  SODنتایج آزمون تعقیبي توکي مربوط به تفاوت های بین گروهي برای متغیرهای . 4جدول

 

 هاگروه
 

SOD(U/mL) 

 )تفاوت میانگین ها(

 
P 

 
GSH-Px (nmol/min/ml) 

 گین ها()تفاوت میان

 
P 

T + S T + P 
S 
P 

4۸/100 

62/156 

۸7/203 

043/0⁕ 

001/0⁕ 

000/0⁕ 

09/423 

09/1006 

91/11۸0 

314/0 

001/0⁕ 

000/0⁕ 

T + P S 
P 

14/56 

39/103 

427/0 

035/0⁕ 

00/5۸3 

۸2/757 

092/0 

017/0⁕ 

S P 26/47 574/0 ۸2/174 ۸۸۸/0 
 p<05/0در سطح ر نشانه اختلاف معنادا *                           
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بحث

تحرکي، اضافه وزن و چاقي از اجزای اصلي سندروم بي

-متابولیک و تضعیف سیستم ایمني و ضداکسایشي بدن به

روند. این پژوهش با هدف تأثیر مصرف مكمل شمار مي

های ای بر فعالیت آنزیماسپیرولینا و تمرین مقاومتي دایره

-دان کمخون مر GSH-Pxو  CAT ،SODضداکسایشي 

م أتحرک دارای اضافه وزن و چاق اجرا شد. در مورد تاثیر تو

-تمرین مقاومتي و مصرف مكمل اسپیرولینا بر فعالیت آنزیم

های ضداکسایشي، اطلاعات بسیار محدودی در دسترس 

است. اما در پژوهش های مشابه موجود، تاثیر تمرین مقاومتي 

ادیر پلاسمایي و مصرف مكمل اسپیرولینا، از طریق افزایش مق

، لیپوکالین (34)و کاهش رزیستین و وزن بدن  (33)آیریزین 

های نیمرخ متابولیكي و همچنین بهبود برخي شاخص (35)دو 

تواند در کنترل وزن و چاقي موثر باشد و باعث ، مي(36)

. در (36-33)های مرتبط با چاقي شود پیشگیری از بیماری

صورت ای به تنهایي و بهاین پژوهش، تمرین مقاومتي دایره

ترکیبي با مكمل اسپیرولینا، اثرهای سودمند معناداری را بر 

هفته  ۸، بعد از GSH-Pxو  CAT ،SODهای فعالیت آنزیم

پروتكل تمریني داشت. حال به بررسي نتایج حاصل از 

و موجود  های مربوطهپژوهش پیش رو با نتایج دیگر پژوهش

 پردازیم. در این زمینه مي

توان به عدم تغییر معنادار فعالیت از نتایج پژوهش حاضر، مي

های حاضر در پژوهش ی بین گروهدر مقایسه CATآنزیم 

ی درون گروهي، سطوح پلاسمایي اشاره کرد. اما در مقایسه

، افزایش معناداری T+Pو  T+S، در هر دو گروه CATآنزیم 

، مغایرت (37)چیان و همكاران های کوزهیافته که با داشت

مكمل اند که مصرف ی خود اظهار کردهدارد. آنان در مطالعه

در کوهنوردان  اکسایشياسترس  یبر نشانگرها نایرولیاسپ

در اثر تمرین  CATبهبودی در فعالیت آنزیم تاثیری ندارد. 

، صادق (3۸)های چناری و همكاران با نتایج یافته ،مقاومتي

همسو  (40)و میرجوادی و همكاران  (39)قمي و همكاران 

که  نداهکردن است. چناری و همكاران، در گزارش خود بیا

بافت قلب  CATتمرین مقاومتي در افزایش معنادار میزان 

های دیابتي، تاثیر بیشتری نسبت به تمرین هوازی دارد. رت

ای مشابه با همچنین، صادق قمي و همكارانش در نتیجه

چناری و همكاران، گزارش دادند که هشت هفته تمرین 

آب و نیز تمرین  مقاومتي به طور معناداری بیشتر از تمرین در

. شودميسرم  CATاستقامتي، باعث افزایش فعالیت آنزیم 

را پس از  CATمعنادار  افزایشمیرجوادی و همكاران نیز، 

 1های دیابتي نوع یک دوره تمرینات مقاومتي در موش

گزارش کردند. لازم به ذکر است که افزایش سطح فعالیت 

حاضر، با نتایج  در پژوهش بر اثر تمرین مقاومتي CATآنزیم 

و گارسیا لوپز و همكاران  (41)های پاریس و همكاران یافته

ی پاریس و همكاران، چهارده ناهمسو است. در مطالعه (42)

 افراد مسن CAT هفته تمرین مقاومتي، سطح استراحتي آنزیم

یل دلااز را افزایش نداد.  سال 6۸)زن و مرد( با میانگین سن 

-و طول دوره هاسن آزمودني توانمي ناهمسویي احتمالي این

فزایش تولید ، زیرا روند پیری باعث ای تمریني را نام برد

. گارسیا لوپز (43)شود های آزاد در افراد سالمند ميرادیكال

تمرینات  (ایدوجلسه) هفته 21و همكاران نیز بیان کردند که 

مفیدی بر  دارمعني قدرتي یا استقامتي فزاینده، تأثیر

اکسیداني آنزیمي )کوتاه مدت( های دفاعي آنتيمكانیسم

یانسال و تمرین نكرده ندارد و تمرینات قدرتي مردان سالم م

با تاثیر بیشتر از تمرینات استقامتي فزاینده، فقط باعت افزایش 

شود. های مورد مطالعه ميمعنادار بیان ژن )درازمدت( آنزیم

تواند تعداد کم جلسات تمریني در هفته دلیل این مغایرت مي

گارسیا لوپز  )دو جلسه( و یا نوع پروتكل تمریني در پژوهش

و همكارانش باشد. تولید گونه های اکسیژن واکنشي در 

پاسخ به تمرین مقاومتي بیشتر از مسیر گزانتین اکسیداز و در 

شرایط ایسكمي / ریپرفیوژن، اتفاق مي افتد، در حالي که 

های ورزشي استقامتي و هوازی تولید آنها در پاسخ به فعالیت

از زنجیره انتقال الكترون بیشتر از مسیرهای نشت الكترون 

 . (22)باشد ها ميمیتوکندری و کاتكولامین

توان به افزایش معنادار پژوهش ما، مي مهماز دیگر نتایج 

ویژه ، بهT+Pو  T+S در دو گروه تمریني SODفعالیت آنزیم 
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 مصطفی دریادار  و همکاران

اشاره کرد که این خود دلیلي بر تأثیر تعاملي  T+Sدر گروه 

-مكمل اسپیرولینا بر شاخص یاد شده است. با اندازهتمرین با 

توان واکنش حاد اکسیداني ميهای آنتيگیری فعالیت آنزیم

ها را مورد ارزیابي قرار داد. اما برای بررسي و فوری این آنزیم

ها نیاز به ارزیابي بیان ژن های دراز مدت این آنزیمسازگاری

 ، (46)آگاهي و همكاران . (45, 44)و الگوی آنهاست 

 نیو همچن ي به تنهایيمقاومت نیگزارش کرده اند که تمر

مصرف  یهادر موش نایرولیاسپ مكمل مصرفهمراه با 

در مناطقي از  SOD شیباعث افزا 1استانوزولول یکننده

و است. پژوهش حاضر همس یجهیبا نت که شوديمهیپوکامپ 

 به تنهایي نایرولیکه مصرف اسپدر گزارش آنان آمده است 

حاضر  یمطالعه جیکه با نتا شوديم SOD شیافزاباعث  ،زین

و نوع بافت  ينیپروتكل تمر ،هايوع آزمودنن مغایرت دارد.

 پژوهش جهینت رتیمغا لیدلا از توانديشده م یریگاندازه

ی حاضر در مطالعه ینتیجه. باشد حاضر با پژوهش مذکور

، با SODمورد تاثیر تمرین مقاومتي بر سطح فعالیت آنزیم 

که گزارش کردند (19)یافته پژوهش عزیز بیگي و همكاران

گلبول های  SODهفته تمرین مقاومتي بر فعالیت آنزیم  ۸

های کاشاني قرمز مردان چاق تاثیر معناداری دارد و نیز با یافته

، که  اثرات پیشگیرانه اسپیرولینا پلاتنسیس (47)و همكاران 

در ورزشكاران تكواندو را در یک  SODعالیت آنزیم بر ف

  کارآزمایي متقاطع تصادفي بررسي کرده بود، همسو است.

ی تاثیر تمرین ی حاضر دربارهدست آمده از مطالعهنتایج به

های پاریس و ، با نتایج یافتهSODمقاومتي بر فعالیت آنزیم 

که، چهارده هفته تمرین مقاومتي، مبني بر این  (41)همكاران 

 .دهدافراد مسن را افزایش نمي SOD سطوح استراحتي آنزیم

مانند  يدانیاکس يآنت یها میآنز یریپذ ریتاث یمحدوده زانیم

 میکه آنز ينوع بافت ریکاملاً تحت تاث سموتازید دیاکس وپرس

 تیفعال ،حاضر قیدر تحق .(4۸) باشد يدر آن وجود دارد م

شده  یریگدر پلاسما اندازه سموتازید دیسوپراکس میآنز

مشخص است که  نیست.مرتبط  ایژهیاست و به بافت و

 كالیراد یساز يمذکور در جهت خنث میآنز تیفعال شیافزا

                                                           
1. stanazolol  

پس  یهایسازگار دهدياست که نشان م دیاکس وپرس

 .داده است یور يمقاومت نیتمر طي میآنز نیدر ا یاترجمه

 ،سموتازید دیاکس وپرمختلف س یهامیآنززویا ،هرحالبه

انواع مختلف  ،هامیآنز یریگمختلف اندازه یهاروش

مورد استفاده بر  يعضلان یتارها ایو  وسن آنهاها نمونه

زون بر این مصرف اف .(49)است موثر  جینتا يپراکندگ

اسپیرولینا به دلیل داشتن ترکیبات فیكوبیلي پروتئین )جاذب 

اکسیداني قوی، عنوان یک آنتيهای آزاد( بهرادیكال

توانست در ترکیب با تمرین مقاومتي تاثیر بسیار خوبي بر 

نتایج ها، بگذارد. در مقایسه با سایر گروه SODفعالیت آنزیم 

تمرین همراه با مصرف اسپیرولینا پژوهش حاضر درمورد تاثیر 

 (27)و همكاران و بریتو  (26)  با نتایج تحقیق لیو و همكاران

 نیز، همسو است. 

توان به افزایش معنادار فعالیت از نتایج دیگر این پژوهش، مي

، T+Sویژه در گروه های تمریني بهدر گروه GSH-Pxآنزیم 

، در T+Sاشاره کرد. البته بیشترین درصد تغییرات مربوط به 

این تغییرات بر اثر تعاملي تمرین با  بود. T+P مقایسه با گروه

در نا بر شاخص های یاد شده دلالت دارند. مكمل اسپیرولی

، پس از شش هفته تمرین (46)ی آگاهي و همكاران مطالعه

ها، مقاومتي همراه با مصرف مكمل اسپیرولینا در موش

، در دو گروه تمرین مقاومتي به GSH-Pxافزایش معنادار 

تنهایي و تمرین همراه با مصرف مكمل اسپیرولینا گزارش 

ی ی ما همسو است. در مطالعهشده است که با نتایج مطالعه

پیرولینا معنادار نبود، ولي  در گروه اس GSH-Pxما، تغییرات 

را در  GSH-Pxپژوهش آگاهي و همكاران، افزایش معنادار 

ی اسپیرولینا گزارش کرده است که این گروه مصرف کننده

ی پیش رو مغایرت دارد. دلیل مغایرت نتیجه با نتایج مطالعه

گیری آنزیم های پژوهش و محل اندازهتوان به نمونهرا مي

، با تمرین  GSH-Pxویت در فعالیت آنزیم این تقنسبت داد. 

، (50)، کلوندی (47)های کاشاني ای با یافتهمقاومتي دایره

و همكارانشان  (40)، میرجوادی (52)، گودرزی (51)مرندی 

که (19)ارانهمسو است و با نتایج پژوهش عزیز بیگي و همك
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هفته تمرین مقاومتي بر فعالیت آنزیم  ۸گزارش کردند 

GSH-Px  ،گلبول های قرمز مردان چاق تاثیر معناداری ندارد

یكي از دلایل احتمالي این مغایرت را  مغایرت داشت.

کند، توان در نوع بافتي که آنزیم در آن فعالیت ميمي

کرد در یک نگاه از این نتایج مي توان استنباط جستجو کرد. 

که تمرین مقاومتي اثرهای سودمندی بر فعالیت سیستم دفاع 

، CATهای آنتي اکسیداني بدن )افزایش مقادیر سرمي آنزیم

SOD  وGSH-Px دارد. البته بیشترین سودمندی زماني )

ای، مكمل حاصل شد که به همراه تمرین مقاومتي دایره

را  ، این موضوعT+Sاسپیرولینا نیز مصرف شد. نتایج گروه 

 کند. مي تأیید

توان به طور کلي تناقض در نتایج مطالعات انجام شده را مي

-ها، میزان تاثیرپذیری و پاسخبه وضعیت سلامتي آزمودني

ها نسبت به تمرینات مقاومتي، های متفاوت آزمودني

سازی، وضعیت جنسیت، سابقه تمریني، نوع تمرینات، مكمل

ع تارهای عضلاني، نژاد تغذیه، نوع نمونه ارزیابي شده، نو

های های حیواني در مقابل انساني، روشها، نمونهآزمودني

گیری و زمان های بیوشیمیایي، زمان نمونهسنجش شاخص

های سنجش متغیرها نسبت داد. این پژوهش مانند پژوهش

های کم از دیگر خالي از محدودیت نیست. تعداد نمونه

رود. ار ميهای بارز پژوهش حاضر به شممحدودیت

همچنین، برای روشن تر شدن سازوکارهای مولكولي 

اکسیداني و تغییرات آنها در بدن، به دنبال های آنتيآنزیم

-تمرینات مقاومتي با مصرف مكمل اسپیرولینا، انجام پژوهش

ای نیازمند است. در نهایت امید است نتایج های گسترده

چند اندک حاصل از این پژوهش توانسته باشد اطلاعات هر

 اما سودمندی را در اختیار پژوهشگران آینده بگذارد. 

 گیرینتیجه

در مقایسه بین گروهي این پژوهش میزان فعالیت آنزیم 

GSH-Px  وSOD  افزایش داشت. اماCAT  تغییری نشان

نداد. بیشترین درصد تغییرات در شاخص های ذکر شده در 

عنادار بودن این مشاهده شد. بنابراین با توجه به م T+Sگروه 

تغییرات، افراد کم تحرک دارای اضافه وزن و چاق، 

اکسیداني بدن از تمرینات توانند برای تقویت دستگاه آنتيمي

ای همراه با مصرف مكمل اسپیرولینا استفاده مقاومتي دایره

هفته تمرین  ۸در کل نتایج این پژوهش نشان داد که  کنند.

تواند مكمل اسپیرولینا، مي ای توام با مصرفمقاومتي دایره

اکسیداني در افراد دارای های آنتيسبب بهبود فعالیت آنزیم

های اکسایشي ناشي از اضافه وزن و چاق شود و از فشار

 ورزش و همچنین چاقي جلوگیری کند.

 تشکر و قدردانی 

برگرفته از رساله دکتری فیزیولوژی ورزشي این مطالعه 

از تمامي عزیزاني که در طول و  مي باشدبیرجند  دانشگاه

کمال تشكر و قدرداني  ،اندانجام این پژوهش مرا یاری کرده

  .نمایمرا ابراز مي
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 Abstract 
Introduction: Overweight and obesity are related to increased production of 

free radicals, weakened immune system and metabolic syndrome. The aim of 

this study was to investigate the effect of resistance training and spirulina 

consumption on the antioxidant indices of overweight and obese men. 

Materials and Methods: In the present study, which was semi-experimental, 

practical and single-blind, 44 men (BMI>25(kg/m2)) were purposefully 

selected and randomly divided into four groups: exercise+spirulina, 

exercise+placebo, spirulina and placebo. Incremental resistance exercises 

were performed for 8 weeks. The spirulina and placebo groups took 2 tablets 

(500 mg) of spirulina and placebo, respectively. Blood sampling was done 

before and after 8 weeks. In data analysis, t-test (student) and one-way 

analysis of variance were used. 

Results: In intra-group comparison, the amount of CAT, SOD and GSH-Px 

increased significantly in two groups of exercise+spirulina and 

exercise+placebo (p<0.05). For the SOD variable, the exercise+spirulina 

group had a significant increase compared to the other three groups and the 

exercise+placebo group compared to the placebo group (p<0.05). For the 

GSH-Px variable, the exercise+spirulina group had a significant increase 

compared to the spirulina and placebo group and the exercise+placebo group 

compared to the placebo group (p<0.05). CAT changes were not significant 

between groups (p>0.05). 

Conclusion: Taking spirulina along with resistance training can strengthen 

the antioxidant status in overweight and obese people and prevent oxidative 

stress caused by exercise and obesity. 

Key words: Spirulina, resistance training, superoxide dismutase, catalase, 

glutathione peroxidase, antioxidant 
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