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Abstract  

Background and Purpose: Nowadays, exercises activity and the use of food supplements containing flavonoids are 

considered as the main drivers of positive regulation of nerve growth factors and improvement of neuromuscular function. 

Quercetin is one of the plant flavonoids that crosses the blood-brain barrier and plays an effective role in improving brain 

health. The aim of this research was to investigate the effect of quercetin supplementation on the response of sirtuin-1 

(SIRT-1), brain-derived neurotrophic factor (BDNF) and insulin-like growth factor-1 (IGF-1) to high intensity interval 

and continuous exercises in female athletes 

Materials and Methods: This is a semi-experimental, double-blind, practical study with a pre-test-post-test design. 40 

female athletes from Zabol University with sports experience between one and three years (average age: 21.3±61.03; 

body mass index: 21.79±3.12) were selected by purposive sampling method and were randomly divided into equal groups 

including: 1) high intensity interval exercise+ quercetin, 2) continuous exercise + quercetin, 3) high intensity interval + 

placebo and 4) continuous + placebo. At the beginning and at the end of 14 days, the participants performed a session of 

continuous exercise (with an intensity of 60% of maximum oxygen consumption (VO2max)) and interval exercise 

(performing 4 intervals of 4 minutes with an intensity of 90% of VO2max) and during these 14 days, 

the supplement and placebo groups consumed two 500 mg capsules of quercetin and dextrose daily. 

Fasting blood sampling in the first four stages (before and immediately after the first acute activity) and at the end of 14 

days of quercetin supplementation (before and immediately after the second acute activity) to measure SIRT-1, BDNF 

and IGF-1 by ELISA method was performed. Statistical analysis was performed using the analysis of variance with 

repeated measures and Bonferroni post hoc.  
Results: After high intensity interval and continuous exercises, the response of SIRT-1 (P≤0.001), BDNF (P≤0.001) and 

IGF-1 (P≤0.001) increased significantly. After 14 days of quercetin consumption, the response of SIRT-1 (P=0.01 and 

P=0.001), BDNF (P=0.01 and P=0.01) and IGF-1 (P=0.001 and P=0.001) to acute high intensity interval and continuous 

exercises increased significantly. However, no significant difference was observed between the response of SIRT-1 

(P=0.14), BDNF (P=0.32) and IGF-1 (P=0.16) to high intensity interval and continuous exercises.  
Conclusion: It seems that short-term quercetin supplementation increases the baseline levels and response of SIRT-1, 

BDNF and IGF-1 indices to high intensity interval and continuous exercises in female athletes, and probably in this way, 

it will stimulate nerve growth and improve neuromuscular function, but two types of high-intensity interval and 

continuous exercises did not make a difference in the response of these indicators, which requires further study in this 

field. 
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 نشریه فیزیولوژی ورزش و فعالیت بدنی

؟-، صفحه های ؟4، شماره 17، دوره 1403  

 مقاله پژوهشی

 

( BDNF) عامل نروتروفیك مشتق از مغز(، SIRT-1) 1-دهی کوئرستین بر پاسخ سیرتوئینمکمل تاثیر

( به فعالیت حاد ت اوبی با شدددب باو و تداومی در درترا  IGF-1) 1-و فاکتور رشددد شددنه اننددولی ی

  ورزشکار

 2، شیلا ناینی فر*1الهام قاسمی

 .گروه علوم ورزشی، دانشکده ادبیاب و علوم اننانی، دانشگاه زابل، زابل، ایرا 1

 انشکده علوم تربیتی و روانش اسی، دانشگاه سینتا  و بلوچنتا ، زاهدا ، ایرا .گروه علوم ورزشی، د2

 
 

 چکیده
فاکتورهای  ت ظیم مثنتهای اصلی ع وا  محرکبه حاوی فلاونوئید های غذاییمکملفعالیت ورزشی و استفاده از امروزه  هدف: زمی ه و

رونی  از سد فلاونوئیدهای گیاهی است که از کوئرستین یکی. ه استعصنی عضلانی مورد توجه قرار گرفت ی و ارتقا عملکردعصن رشد

-کوئرستین بر پاسخ سیرتوئین دهیمکمل تاثیربررسی  حاضر، پژوهش هدف نقش موثری در بهنود سلامت مغز دارد. کرده ومغزی عنور 

1 (SIRT-1 ،)عامل نروتروفیك مشتق از مغز (BDNFو فاکتور رشد شنه اننولی ی )-1 (IGF-1)  به فعالیت حاد ت اوبی با شدب باو و

  .تداومی در درترا  ورزشکار بود

 جوا  درتر 40 تعدادمی باشد. آزمو  پس _ آزمو شیطرح پ با کاربردی نوع از ودوسوکور  تجربی مهیناین مطالعه  :هامواد و روش

( 79/21±12/3؛ شارص توده بد : 3/21±03/61سن: )میانگین  سال سه تا كی بین ورزشی سابقه داشتنبا  از دانشگاه زابل ورزشکار

 +( فعالیت تداومی2 ،( فعالیت ت اوبی+کوئرستین1مل های مناوی شاگروه طور تصادفی دربهبه روش نمونه گیری هدفم د انتخاب و 

 شدب یك جلنه فعالیت تداومی )باروز  14ها در ابتدا و انتهای آزمودنی .گرفت د قرار ( تداومی+دارونما4و ( ت اوبی+دارونما 3 ،کوئرستین

درصد  90ای با شدب )اجرای چهار ت اوب چهار دقیقه با شدب باو ت اوبی و ((max2VO) درصد حداکثر اکنیژ  مصرفی بیشی ه 60

max2VO و  رستینی کوئگرمیلیم 500کپنول  دو) دو نوبت( های مکمل و دارونما، روزانه روز نیز گروه 14( اجرا نمودند و در طول این

روز  14اول( و انتهای  حاد چهار مرحله ابتدا )قنل و بلافاصله بعد از فعالیتدر به صورب ناشتا ی ریگرو کردند.  دکنتروز مصرف

انجام گرفت. به روش اویزا  IGF-1و  SIRT-1 ،BDNFبرای س جش  دوم(حاد )قنل و بلافاصله بعد از فعالیت  کوئرستین دهیمکمل

  .بونفرونی انجام شد و تعقینی رگیری مکربا اندازه دوراهه واریانس تحلیلازمو  های  از استفاده با اریتجزیه و تحلیل آم

 .دار یافت( افزایش مع ی≥001/0P)IGF-1 ( و≥001/0P) SIRT-1 (001/0P≤ ،)BDNFپس از فعالیت تداومی و ت اوبی پاسخ  :نتایج

 ( و=01/0Pو  =01/0Pبه ترتیب) BDNF(، =001/0Pو  =01/0Pبه ترتیب ) SIRT-1روز مصرف کوئرستین، پاسخ  14پس از همچ ین 

IGF-1( 001/0به ترتیبP=  001/0وP=به فعالیت ) اما بین پاسخ بیشتری نشا  داددار و تداومی افزایش مع یبا شدب باو ت اوبی  حاد .

SIRT-1 (14/0P= ،)BDNF (32/0P=و ) IGF-1(16/0P=به دو فعالیت حاد تدا )داری مشاهده نگردیدومی و ت اوبی تفاوب مع ی . 

به IGF-1 و SIRT-1 ،BDNFهای مدب کوئرستین سنب افزایش سطوح پایه و پاسخ شارصدهی کوتاهرسد مکملنظر میبه گیری:یجهنت

تحریك رشد عصنی و بهنود شود و احتماو از این طریق سنب در درترا  ورزشکار می با شدب باودو نوع فعالیت حاد تداومی و ت اوبی 

اما دو نوع فعالیت تداومی و ت اوبی با شدب باو تفاوتی در پاسخ این شارص ها ایجاد نکرد که نیازم د  عملکرد عصنی عضلانی می گردد

 مطالعه بیشتر در این زمی ه می باشد.

 وز سلولی، آپوپتكیعوامل نروتروف، کوئرستین، ت اوبی و تداومی حاد تیفعال های کلیدی:واژه



 

 

عامل نروتروفیك مشتق (، SIRT-1) 1-دهی کوئرستین بر پاسخ سیرتوئینمکمل تاثیرش.  فر ینی، نای اقاسم :نحوۀ است اد به این مقاله

نولی یBDNF) از مغز شنه ان شد  شکارIGF-1) 1-( و فاکتور ر شدب باو و تداومی در درترا  ورز شر.  ( به فعالیت حاد ت اوبی با   یۀن
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 مقدمه
صلی ایجاد سازگاریفعالیت ورزشی به ستراتژی نیمؤثرتر لیك در سینتم عصنی عضلانی وهای عملکردی و متابوع وا  یك محرک ا  ا

 فرآی دهای و نوروژنز در افزایش به توا یم را فعالیت بدنی مثنت اثراب این. شدد ارته شددده اسددت مغز سددلامت بهنود برای ییداروریغ

اند . با وجود این برری مطالعاب پیشین گزارش کرده(1) شودیمعملکرد حرکتی  و یادگیری بهنود به م جر که داد نننت نوروپلاستیك

 اسددتر  از های ناشددیآسددیب آ ، متعاقب و آزاد هایرادیکال تولید به مدب م جردر طوونی و حاد شدددید های ورزشددینجام فعالیتا

شی نای سلولی اک سا  مطالعاب جدید، آ. (3, 2)شود می مان د آپوپتوز  سلولبرا سطه افزایشهتوا  بیرا م یمغز یهاپوپتوز   ا یب وا

 هاینقشکه  اسددت (NAD+)2آمید  نیکوتین به وابنددته اصددلی زداسددتیلا یك SIRT-1. (4)ت ظیم و مهار کرد ( SIRT-1)1 1-سددیرتوئین

سیع شده و شکل محافظت در ایش ارته  صنی،  نی پذیری ع صنی پاتولوژیکی شرایط با اغلب و دارد ش ارتی و عملکرد سی اپ که  ع

 بود، شدددده تخریب هاآ  SIRT-1 که هاییدر یك مطالعه گزارش شدددد موش .(5)ک د مقابله می ک د،می تخریب را حافظه و یادگیری

 یادگیری همچ ین و بل دمدب مدب وکوتاه حافظه که داد نشا  رفتاری آزمایشاب داشت د؛ سی اپنی نقص پذیری شکل عمده در طوربه

ضایی نه در هااین موش ف شکلمیSIRT-1  .(6)شود می معیوب ک ترل گروه با مقای نی پذیریتواند   ت ظیم عامل طریق از را سی اپ

شتق نوروتروفیك سطه BDNF. (7, 5)افزایش دهد  (BDNF)3 از مغز شده م نیته نوروبیولوژی، وا ستی نم و نوروپلا  در انرژی متابولی

 و حیوانی مدل دو هر ش ارتی توانایی تواندیم BDNFاند داده نشا  موجود شواهد اکثر .(8, 7) باشدیم محیطی و مرکزی یهانتمیس

تواند از می SIRT-1 .(10, 7, 5)اند کرده را گزارش BDNF و SIRT-1 بین متعددی ارتناط تحقیقاب .(9, 8)بخشدددد  بهنود را انندددانی

فینرونکتین  ( وɑ1-PGC)4آلفا  1 سددازفعال هم گاما زومتکثیر پروکنددی ک  ده فعال منددیرهای سددیگ الی متعددی مان د ت ظیم گیرنده

 cAMPپاسددخ  ع صددر به متصددل پروتئین رونوینددی عامل فعال کرد واسددطه بهو همچ ین  ؛(5FNDC)5 5 -پروتئین اویح 3 -نوع
6(CREB و راه اندازی )منیر سیگ الی CREB/BDNF/1-SIRT   بر سطحBDNF  (10, 5)تاثیرگذار باشد. 

ستعلاوه  شده ا نیس یریشکل پذتواند می  SIRT-1براین گزارش  نیس یچگال ،ی اپ سطه افزایش فاکتور ی و نهایتا نوروژنز را به اپ وا

نولی ی شنه ان شد  صلی گرمیانجی پپتید یك IGF-1. (11)( نیز ارتقا دهد IGF-1)7 1-ر شد هورمو  عمل ا ست ر  به م جر تواندمی و ا

تواند یم IGF-1 ا یب شیثابت شددده اسددت که افزاکه جالب آ . (12, 11) شددودتومورزایی القای  و آپوپتوز مهار سددلولی، تکثیر تحریك

 . (13, 12) دهد شیافزا پوکامپیرا در ه BDNFسطح 

های ها و پاسخترتیب سنب ایجاد سازگاریای حاد، بههیافته های پژوهش های پیشین گزارش کرده اند تمری اب م ظم ورزشی و فعالیت

 و احتماو متعاقب آ  SIRT-1ت ظیم  طریق م ظم از ورزشددی هایفعالیت .(14, 8) متفاوتی در سددینددتم عصددنی و عضددلانی می گردد

سددازی یا پاسددخ و میزا  فعاله وز  اما ،(15, 8)گردد می عصددنی هایسددلول در و نروژنز پذیریشددکل سددنب IGF-1 و BDNFت ظیم 

شارص شدید ها پس از فعالیتتحریك این   دمایی شرایط اند درطور روشن مشخص نینت. برری مطالعاب گزارش کردهبههای حاد و 

شی ش طنیعی، مدب و حجم فعالیت ورز نای شاراک سلولسنب ایجاد ف شتر بود  که برری یافتهگردد، درحالیمی ی و آپوپتوز  ها از بی

سلول شی و آپوپتوز  نای سیب اک صنیآ شدیدشدید به پس از فعالیت ت اوبی های ع شدب باو و ت سانیمحدودیت رو  دلیل  حکایت  ر

اثراب  رصوص در اندک با نتایج مت اقضی، ها، مطالعابسطوح این شارص بر مزمن  تاثیراب تمری اب بررسی رغم. علی(17, 16)دارند 

( نشا  دادند پس 2022. در همین راستا، چو و همکارا  )تداومی و ت اوبی انجام شده است یفعالیتهاویژه و شدید به حاد هایفعالیت

در مردا   SIRT-1( سطح max2VOدرصد  85)و یك جلنه فعالیت شدید  (max2VOدرصد  65از یك جلنه فعالیت با شدب متوسط )

دار این شارص را پس از فعالیت حاد ت اوبی شدید عدم افزایش مع ی( 2020که، قاسمی و همکارا  )در حالی. (18)جوا  افزایش یافت 

( در بررسی تاثیر فعالیت تداومی 2017براین، حنینیا  و همکارا  )علاوه. (19)وز  گزارش کردند )تنت وی گیت( در زنا  دارای اضافه

شدید در مردا  دونده بیا  کردند سط و  شدب متو سخ با دو  شکارا  در BDNFسرمی  پا گیرد،  می فعالیت قرار شدب تاثیر تحت ورز

به دو  IGF-1ا شدب متوسط گردید اما پاسخ سنب افزایش بیشتر پاسخ این شارص نننت به فعالیت ب باو شدب با فعالیت کهطوریبه

های مطالعاتی که به فتهت اقض یابه  ب ابراین، با توجه. (20)داری نشددا  نداد شددیوه فعالیت حاد با شدددب باو و متوسددط تفاوب مع ی

                                                                 
1 Sirtuin 1 
2 Nicotinamide adenine dinucleotide 
3 Brain-derived neurotrophic factor 
4 Peroxisome proliferator-activated receptor gamma coactivator 1-alpha 
5 Fibronectin type III domain-containing protein 5 
6 cAMP response element-binding protein 
7 Insulin-like Growth Factor-1 



 

 

شارص سخ  سی پا نه های حاد پردارتهبه فعالیتIGF-1 و SIRT-1 ،BDNFهای برر صوص مقای اند و همچ ین ننود دانش کافی در ر

 رسد.نظر میهای بیشتر در این زمی ه ضروری بهها به یك جلنه فعالیت تداومی و ت اوبی شدید، اجرای پژوهشپاسخ این شارص

سوی شاهده  ، امروزهدیگراز  شکارا  ویژعضلانی به-ارتقا عملکرد عصنی  برای راهکارها مؤثرترین و بهترین از که یکی شودیمم ه در ورز

 یتراصدد فلاونوئیدهای گیاهی اسددت که از اسددت. کوئرسددتین یکی ضددداکنددایشددی هایویژه مکملها بهازمکمل ای، اسددتفادهحرفه

دارویی نیز دارد و  ستفادۀ. این ماده ارونی مغزی عنور نماید تواند از سدمی دارد و یتهابضدال و یروسیضدو سرطانی،ضد ضداکنایشی،

, 21)د استفاده کریز ، ارتلاوب ش ارتی و بهنود حافظه و یادگیری نهای انحطاط نورونیو درما  بیماری توا  از آ  برای پیشگیریمی

گرم به ازای هر میلی 30)پس از مصرف دو هفته مکمل کوئرستین  SIRT-1( افزایش بیا  2020راستا، ژنگ و همکارا  ) همین . در(22

سگرو  .(23)های چاق منتلا به دیابت گزارش کردند کیلوگرم در روز( را در موش  14ردند مصرف کبیا   (2021و همکارا  )همچ ین، ا

ستین )یك گرم در روز( در مردا  سنب افزایش  روز کوئر سالم  ن  IGF-1جوا   نه فعالیت حاد اک . (22)گردد تریك میپس از یك جل

صادقی بر مطالعهکه، در در حالی ستین )هاموشی کربلایی  شد مصرف کوئر سرطا  کولو  گزارش  ازای هر گرم بهیمیل 30ی منتلا به 

سطح کیلوگرم در روز( تغییر مع ی ش. اغلب مطالعاب در زمی ه (24)ها ایجاد نکرد هیپوکمپ موش BDNFداری در  ستین اثربخ ی کوئر

ی قرار بررسدد موردال آ  در افراد فع ریتأثی بیمار صددورب گرفته اسددت و هایآزمودندر عملکرد مغز روی حیوا  و یا  مؤثربر فاکتورهای 

ست. لذا، اجرای پژوهش سی تاثیراب این مکمل در کوتاهنگرفته ا صوص برر شتر در ر نانی بی سایمدب با ههای ان ش ا ی دوزهای دف 

 رسد.نظر میمغز و عملکرد عصنی عضلانی ضروری به های موثر بر سلامتاثرگذار بر شارص

شکارا با توجه به سید  برای تمری ی و غذایی هایپروتکل و هاشیوه ای در رصوص یافتنحرفه گرایش و تمایل ورز  تمرین اهداف به ر

سی چگونگی تاثیر مکمل زما ؛ حداقل در شارصبرر سخ  ستین بر پا ستر  مان د کوئر صنی به های اثرگذار و در د های عالیتفهای ع

شدب شیوهحاد با  شی برای تواند بههای متفاوب )تداومی و ت اوبی( میها و  شکارا  مورد توجه وع وا  یك راهکار ارتقا عملکرد ورز رز

 و SIRT-1،BDNF ر مکمل دهی کوتاه مدب کوئرسددتین بر پاسددخ به بررسددی اثرو محقق قصددد دارد تا شیدر پژوهش پ لذاقرار بگیرد. 

IGF-1 بپردازد. جلنه فعالیت حاد ت اوبی با شدب باو و تداومی در درترا  ورزشکاربه یك 

 

 روش پژوهش
س از اعلام پ. باشدددیآزمو  مپس _ آزمو شیطرح پ با کاربردی نوع از ودوسددوکور  تجربی مهین حاضددر، مطالعه نمونه های پژوهش:

شگاه زابل،  سطح دان شرایط به 40فراروا  در  شکار واجد  شجوی درتر ورز شدند و بهصورب هدفم د دان صاانتخاب  دفی در چهار طور ت

 .گرفت دقرار  ونما+ دار تداومی و ت اوبی + دارونما، ،ت اوبی + کوئرسددتین، تداومی + کوئرسددتین هایگروهنفره شددامل  10گروه مندداوی 

گیری وراهه با اندازهدو براسا  آزمو  مورد استفاده در تحقیق )آزمو  تحلیل واریانس  3,1,9,4با نرم افزار جی پاور ننخه  حجم نمونه

)اندازه  38/0ندازه اثر نفر تعیین شد. استفاده از ا 40درصد،  38/0درصد و اندازه اثر  05/0درصد، سطح رطا  80تکراری( با توا  آماری 

سط( سا اثر متو ست برا شین ا ست آمده از نتایج تحقیقاب پی شده در نتایج به د  تحقیق، به رودو معیارهای .(25)  اندازه اثر گزارش 

 تا كی بین رزشیو سابقه داشتن، کیلوگرم بر متر مربع 25ی کمتر از  شارص توده بدندارا بود  سال،  30تا  20 سن در محدوده شامل

نه در هفته، 3سال با حداقل  سه صرف هرگونه  جل شروع پژوهش، عدم م نمانی در زما   سیب ج کمل مقاعدگی م ظم، عدم وجود آ

ورود به تحقیق  ع وا  معیارهایجهت مشددابهت تقرینی تغذیه( بهسدداکن روابگاه بود  )بهو ، نداشددتن بیماری مزمنغیرمجاز، مجاز و 

 دارلۀ درمانیممنتلا شددد  به بیماری راص یا هرگونه  یاهمکاری، مصددرف نام ظم مکمل و همچ ین، عدم تمایل به. نظر گرفته شددددر

شدند.کدام از آزمودنیدید که در طول اجرای پروتکل تحقیق، هیچع وا  معیارهای رروج لحاظ گربه سه:  طالعهم نیا ها حذف ن ش ا با 

IR.SSRC.REC.1402.068 صویب به شگاه  کمیتۀت شکی پژوه نت پز شی )تهرا ، و علومی بدنتیتربارلاق در پژوهش زی ایرا (  ورز

 .رسیده است

فرم  و ارائه افراد به آ  مراحل و پژوهش انجام چگونگی مطالعه، فاهدا درباره وزم آگاهی و اطلاعابدر مرحله بعد،  روش اجرای پژوهش:

سپس،  شرکت در تحقیق ارذ گردید.  ضایت نامه کتنی  ش امه فعالیت بدنی ر س شکی  (Q-PAR)1پر جهت اطلاع از عدم محدودیت پز

برای ک ترل تغذیه میل گردید. ها تکساعته جهت ک ترل تغذیه آزمودنی 24برای شرکت در فعالیت ورزشی و پرسش امه یادآمد غذایی 

حجم  و نوع نمودند. همچ ین برای تعیین تکمیل ابتدا و انتهای پژوهش روز دو در را غذایی پرسددشدد امه شددرکت ک  دگا آزمودنی ها 

صرفی غذای ستفاده از راه مای قرار آزمودنی ها ارتیار در مواد غذایی آلنوم م صرفی با ا شده مواد غذایی م مقیا   گرفت. مقادیر ذکر 

                                                                 
1 Physical activity readiness questionnaire 



 

 

کد گذاری و میزا  انرژی و مواد مغذی آ  1های رانگی به گرم تندیل و سددپس هر غذا مطابق دسددتورالعمل برنامه نرم افزار پردازش غذا

ها در میزا  درشددت مغذی ها و کالری دریافتی مشدداهده تحلیل گردید. براسددا  نتایج آزمو  آنالیز واریانس تفاوب مع اداری بین گروه

 (.P>0/05نشد )

( و ترازوی دیجیتال )شرکت سکا میلی متر 5کشور آلما ، حناسیت  2ترتیب توسط قدس ج دیواری )شرکت سکاهمچ ین، قد و وز  به

ای نقطه گیری سهصورب اندازهها نیز توسط کالیپر و بهآزمودنی درصد چربیگیری شدند. کیلوگرم( اندازه 01/0کشور آلما ، حناسیت 

از فرمول جکنو   بود و در نهایت درصد چربی با استفاده راصرهفوق ، را  وبازوسرسه گیری شاملنظر برای اندازه انجام شد. نقاط مورد

حداکثر اکنیژ  . راست بد  صورب گرفت ها از سمتگیریهز ظور افزایش دقت، تمامی اندام. به(26) گردید محاسنه (1985)و پووک 

 :(27)نوارگردا  و با استفاده از فرمول زیر محاسنه شد  برو  روی یهآزمو  بیشی  طریق ازنیز ( max2VO)3 مصرفی

 
روز  14را در ابتدا و انتهای  ت اوبی و تداومی حاد ورزشددی فعالیت جلندده یك فعالیت حاد شددامل پروتکل هایآزمودن ،مطالعه حاضددر در

 درصددد 60 شدددب با گردا نوار روی دوید  دقیقه 40شددامل  فعالیت تداومی پروتکل. (1ما اجرا نمودند )شددکل مصددرف مکمل یا دارون

max2VO شدید نیز پروتکل فعالیت و صد 60 شدب با نوارگردا  روی دوید  دقیقه 5 شامل ت اوبی  سپس اجرای  max2VO در  4و 

 درصددد 60دقیقه با شدددب  3فعال و به مدب  صددورببههر ت اوب و اسددتراحت بین  max2VOدرصددد  90ی با شدددب اقهیدق 4ت اوب 

max2VO فعالیت، از شددددب برای ک ترل . (28)دقیقه انجام شدددد  10مدب بود. گرم و سدددرد کرد  در ابتدا و انتهای هر دو فعالیت به

شار بورگ  شدب ( RPE)4مقیا  درک ف صد  90) شدب  RPE 18-17در محدوده  max2VOدر صد در محدوده  60و  ( 13RPE-12در

شی هو  ضربا  قلب بی سنه  ستفاده از محا سارت با ا س ج پوور  شور ف لاند و ضربا   سن  ک سا  فرمول ) ضربا  قلب  220 -بر ا  =

ضربا  درصد  70معادل با  max2VOدرصد  60و شدب   هیشیضربا  قلب بدرصد  95معادل با  max2VOصد در 90)شدب (  هیشیب

 .(29) گردید( استفاده  هیشیقلب ب

 
 . طرح شماتیك تحقیق1شکل 

نته های سوکور بود  تحقیق، ب سط دارونما، و مکمل دارای با توجه به دو شگر از غیر فردی تو  اطلاع عدم تا شدند گذاریعلامت پژوه

شگر نول نوع از هاآزمودنی و پژوه صرف .شود دریافتی مراعاب هایکپ های در گروه شد. انجام فرد هما  زیرنظر دارونما نیز و مکمل م

, 30) (گرمیلیم 1000 روزانه)کوئرستین  یگرمیلیم 500کپنول  دوهرروز مصرف ک  ده کوئرستین پس از شروع پروتکل تحقیق، در 

نتروز و در گروه ،(31 نول دک نولجویز گردید. روز ت 14مدب به شام و صنح یهاوعده روزانه در صورببههای دارونما دو کپ  یهاکپ

 شد رواسته هاینآزموداز . گردید و دارونما از مرکز تحقیقاب گیاها  دارویی تهیه را یاسارت کشور  ا یح پار  شرکت از نیکوئرست

 .ک  د اجت اب غذایی رژیم و فیزیکی فعالیت در تغییر هرگونه ایجاد از اجرای تحقیق دوره در

شگاهی:  صله بعد از فعالیت اول )مرحله 1گیری رو  در چهار مرحله ابتدا )قنل )مرحله نمونهروش های آزمای  14(( و انتهای 2( و بلافا

سدداعته و پس از رواب شددنانه کافی  12(( متعاقب ناشددتایی 4د از فعالیت دوم )مرحله ( و بلافاصددله بع3دهی )قنل )مرحله روز مکمل

                                                                 
1 Food processor 2 
2 Seca 
3 Maximum rate of oxygen consumption 
4 Rate of perceived exertion 



 

 

با . لددوژی انجددام گرفددتبیوآزمایشددگاه پاتو توسدط کارشد ا صنح در سالن ورزشی دانشگاه زابل  9-8ساعت(، در ساعت  8)حداقل 

شارص های تحقیق، آزمودنی سیکل قاعدگی بر  سیکل قاعدگی م ظم )دوره  توجه به احتمال اثرگذاری  روز( انتخاب  32تا  27هایی با 

در هر مرحله  روز مکمل دهی و رونگیری( در بازه زمانی فاز  لوتئال افراد باشد. 14و به گونه ای برنامه ریزی گردید که اجرای پروتکل )

های فاقد ماده ضدانعقادی به لولهو گرفته شد  هایآزمودنی رو  در حالت نشنته و از ورید ناحیه ساعد از سیس 5گیری، مقدار نمونه

 12مدب دور در دقیقه به 3000م ظور جداسددازی سددرم با سددرعت های رونی پس از لخته شددد  در دمای اتاق، بهم تقل گردید. نمونه

هداری گردید. مقادیر نگ گرادیسانتدرجه  80شدند و سرم حاصل، جهت آنالیزهای بعدی در فریزر با دمای م فی وژ یسددددددانتریفدقیقه 

ستفاده از کیت زل بایو SIRT-1و  BDNFسرمی  سیت به 1با ا نا شور آلما  با ح و  تریلیلیمپیکوگرم بر  3/6ترتیب کمتر از سارت ک

نت بیوفارماندازه تریلیلیمنانوگرم بر  1/0 شد. همچ ین از کیت ای سیت  2گیری  نا شور چین با ح  تریلیلیمنانوگرم بر  01/0سارت ک

 روش اویزا انجام شد.به هایریگاندازهاستفاده گردید. همه  IGF-1ی مقادیر سرمی ریگاندازهرای ب

ستفاده از آزمو توزیع داده طنیعی بود : یآمار یهاروش سط آزمو  لو  ویلك و همگ ی واریانس متغیرهای تحق_شاپیرو ها با ا یق تو

هت بررسددی تغییراب های آمار توصددیفی )شددامل میانگین و انحراف اسددتاندارد( و جشها، از روتایید گردید. در ادامه برای توصددید داده

ونفرونی اسددتفاده شددد. گیری تکراری و تعقینی بگروهی متغیرهای وابنددته، از آزمو  تحلیل واریانس دوراهه با اندازهگروهی و بیندرو 

 انجام گردید.( P<05/0) یاردیدر سطح مع و  20ننخه  SPSS افزارنرمتمام محاسناب آماری توسط 

 

 نتایج
ست. مطابق با یافتهها در گروهآزمودنی و دموگرافیك های فردیویژگی شده ا  زیآزمو  آنال ایههای تحقیق در جدول یك نمایش داده 

ههكی انسیوار تدای در تحقیق یهایآزمودن های فردیویژگی ، بینرا حاظ به مع اداری ارتلاف پژوهش اب ماری ل ندارد و آ جود 

(05/0<P) . 
 

  ابتدای مطالعهدر  تحقیق هایآزمودنی ی دموگرافیكهایژگیو .1 جدول

 
فعالیت ت اوبی  +مکمل  متغیر

(10=n) 

فعالیت تداومی  +مکمل

(10=n) 

فعالیت ت اوبی  +دارونما

(10=n) 

فعالیت  +دارونما

 (n=10تداومی )

 یداریسطح مع 

آزمو  آنالیز واریانس 

 انحراف معیار±میانگین انحراف معیار±میانگین انحراف معیار±میانگین انحراف معیار±انگینمی یك راهه

 74/0 47/21±56/2 73/22±18/3 37/21±27/3 51/20±12/3 سن )سال(

 07/0 07/168±23/11 35/166±82/10 67/167±24/9 25/166±04/10 (متریسانتقد )

 16/0 00/62±35/8 03/60±36/9 22/60±97/7 23/59±37/6 وز  )کیلوگرم(

 18/0 45/20±32/1 02/21±57/1 89/19±36/1 13/20±25/1 درصد چربی )درصد(

 

و  (P ،69/5=F=001/0) اثر گروه ،(P ،43/3=F=01/0) نشدددا  داد اثر زما  مکرر هایگیریبا اندازه دو راهه نسیال وارینتایج آزمو  تحل

یج آزمو  تعقینی بونفرونی، نتا. براسا  دار هنت داز نظر آماری مع ی SIRT-1 شارص در مورد (P ،58/4=F=01/0تعامل گروه و زما  )

روز مصرف مکمل(  14ل از و قن حادفعالیت پس از نننت به قنل از فعالیت در مراحل دوم )بلافاصله حاد فعالیت پس از  SIRT-1سطح 

روز  14نل از قو  حادفعالیت از  ترتیب ننددنت به مراحل اول )قنلروز مصددرف مکمل( به 14و  حادفعالیت پس از و چهارم )بلافاصددله 

و  =02/0Pا بترتیب ت اوبی + کوئرسددتین )بههای روز مصددرف مکمل( در گروه 14و بعد از  حادفعالیت از  مصددرف مکمل( و سددوم )قنل

01/0P=  صد تغییراب صد(،  21و  14و در ستین )بهگروه در صد تغییرا =001/0Pو  =01/0Pترتیب با تداومی + کوئر  18و  11ب و در

ترتیب با )به نماتداومی + دارو درصددد(، و 11و  12و درصددد تغییراب  =01/0Pو  =03/0Pترتیب با بهگروه ت اوبی + دارونما )درصددد(، 

03/0P=  03/0وP=  دهی لمکم روز 14 ازپس  شارصداری یافت. همچ ین سطح این افزایش مع یدرصد(  11و  13و درصد تغییراب

ننت مقادیر پایه و قنل از فعالیت حاد )مرحله اول(  سوم( ن ستین )مرحله  ستین )هاگروهدر کوئر و تداومی+ ( =01/0Pی ت اوبی+ کوئر

 دار یافت. ( افزایش مع ی=01/0Pکوئرستین )

                                                                 
1 ZellBio 
2 Eastbiopharm 



 

 

نقاط هر یك از در  های تحقیقگروه مقایندده برای، آزمو  تحلیل واریانس یك طرفه نوع فعالیتدو  احتمالی اببررسددی تفاوب اثر برای

، P=01/0( و چهارم )P ،56/4=F=001/0در مرحله سدددوم ) SIRT-1بر اسدددا  نتایج، میانگین تغییراب  .اجرا گردید ،گیریاندازه زمانی

08/5=F سا  نتایج آزمو  تعقینی بونفرونی بین گروهی تحقیق تفاوب مع یهاگروه( بین شا  داد. برا ستین با گروه  دار ن تداومی+کوئر

ستین با گروه ت اوبی+ دارونما  (=02/0Pو  =01/0Pترتیب با )بهتداومی+ دارونما  و  =01/0Pترتیب با )بهو بین گروه فعالیت ت اوبی+کوئر

01/0P=) سوم و چهارم تفاوب مع ی شاهده گردید. در مراحل  سروز مکمل 14عنارب دیگر، پس از بهدار م ستین  طح پایه و دهی کوئر

 افزایش یافته است.  های دارونمانننت به گروهپاسخ این شارص به دو نوع فعالیت حاد 

تفاوب  #؛ >001/0Pدار با مرحله قنل از فعالیت حاد در سطح تفاوب مع ی*های مورد مطالعه در چهار مرحله. در گروه SIRT-1میانگین تغییراب . مقاینه 1 شکل

 †. >001/0Pدر سطح روز مصرف مکمل(  14و قنل از  حادفعالیت از  روز مصرف مکمل( با مرحله اول )قنل 14و بعد از  حادفعالیت از  )قنلدار مرحله سوم مع ی

صرفی هاگروهدار بین تفاوب مع ی ستین ک  دهم سطح  کوئر صرف مکمل در  صرف روز  14و قنل از  حادفعالیت از  : قنل 1مرحله .>01/0Pبا دارونما پس از م م

پس از : بلافاصله 4روز مصرف مکمل؛ مرحله 14و بعد از  حادفعالیت از  : قنل3روز مصرف مکمل؛ مرحله 14و قنل از  حادفعالیت پس از : بلافاصله 2مکمل؛ مرحله

 روز مصرف مکمل. 14و  حادفعالیت 

 BDNF یهادر مورد شددارصو تعامل زما  در گروه  اثر گروه ،اثر زما  مکرر، هایگیرینس با اندازهیال وارینتایج آزمو  تحلبراسددا  

با به) یب  بابه( IGF-1و ( P ،02/7=F=01/0و  P ،84/4=F، 001/0=P ،35/6=F=001/0ترت یب  ، P ،27/8=F، 001/0=P=001/0 ترت

23/12=F  001/0و=P ،29/10=F )سطح ی بونفرونی نشا  داد های آزمو  تعقین. یافتهبود دارینظر آماری مع  ازBDNF  فعالیت پس از

ننت به سوم بهحاد  ننت به اول، و چهارم ن ننت به قنل از فعالیت در مراحل دوم ن ترتیب ت اوبی + کوئرستین )بههای ترتیب در گروهن

و  27و درصد تغییراب  =01/0Pو  =02/0Pترتیب با درصد(، تداومی + کوئرستین )به 38و  29و درصد تغییراب  =01/0Pو  =01/0Pبا 

صد(،  42 صد تغییراب  =02/0Pو  =02/0Pترتیب با بهگروه ت اوبی + دارونما )در صد(، و 21و  22و در ترتیب با )به تداومی + دارونما در

01/0P=  02/0وP=  داری یافت.افزایش مع یدرصد(  24و  22و درصد تغییراب 

)به ترتیب  )مرحله دوم و مرحله چهارم( ننددنت به قنل فعالیتحاد فعالیت پس از نیز IGF-1 همچ ین مشددابه نتایج فوق، در شددارص 

گروه درصد(،  21و  12، و درصد تغییراب  =001/0Pو  =01/0Pترتیب با ت اوبی + کوئرستین )بههای مرحله اول و مرحله سوم( در گروه

 =02/0Pترتیب با )بهگروه ت اوبی + دارونما  ،درصد( 22و   11 ، و درصد تغییراب=001/0Pو  =02/0Pترتیب با تداومی + کوئرستین )به

درصددد( 9و  10، و درصددد تغییراب=02/0Pو  =03/0Pترتیب با )به تداومی + دارونما و ،درصددد( 9و  11، و درصددد تغییراب =01/0Pو 

ننت ل مکم روز 14پس از  IGF-1و  BDNFسطوح پایه براین، ؛ علاوهدار مشاهده گردیدافزایش مع ی دهی کوئرستین )مرحله سوم( ن

ترتیب با به( و تداومی+کوئرسددتین )=001/0Pو  =001/0Pترتیب با بهی ت اوبی+ کوئرسددتین )هاگروهبه سددطوح اولیه )مرحله اول( در 

01/0P=  02/0وP=دار یافت. ( افزایش مع ی 

نشدددا  داد میانگین تغییراب  ی نیزریگاندازههر مرحله  در ی مطالعههاگروه مقاینددده برای طرفهكیآزمو  تحلیل واریانس های یافته

BDNF  وIGF-1  در مرحله سددومک  ده، شددرکت یهاگروهدر (01/0ترتیب با به=P ،59/6=F  01/0و=P ،84/6=F ) ترتیب با به)و چهارم

001/0=P ،23/9=F  01/0و=P ،27/7=Fدار بین بونفرونی از تفاوب مع ی آزمو  تعقینیهای دار داشدددت. یافته( با یکدیگر تفاوب مع ی

با گروه ت اوبی + کوئرسدددتین و بین گروه ( =02/0Pو  =01/0Pترتیب با بهگروه فعالیت تداومی+ کوئرسدددتین با گروه تداومی+ دارونما )

دهی ز مکملرو 14پس از ، گریدعنارببهدر مراحل سدددوم و چهارم حکایت داشدددت. ( =01/0Pو  =01/0Pترتیب با بهت اوبی+ دارونما )
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ستین صرفی هاگروهدر  کوئر ستین،  ک  دهم شدید کوئر شارص ها به دو نوع فعالیت حاد تداومی و ت اوبی  سخ این  سطوح پایه و پا

 .افزایش یافته است های دارونمانننت به گروه

 

 

 

 

 

نه 2 شکل سطح ب مع یتفاو*های مورد مطالعه در چهار مرحله. در گروه BDNFمیانگین تغییراب . مقای تفاوب  #؛ >001/0Pدار با مرحله قنل از فعالیت حاد در 

 †. >001/0Pدر سطح روز مصرف مکمل(  14و قنل از  حادفعالیت از  روز مصرف مکمل( با مرحله اول )قنل 14و بعد از  حادفعالیت از  )قنلدار مرحله سوم مع ی

صرفی هاگروهدار بین تفاوب مع ی ستین ک  دهم سطح با د کوئر صرف مکمل در  صرف  14و قنل از  حادفعالیت از  : قنل 1مرحله .>01/0Pارونما پس از م روز م

پس از : بلافاصله 4روز مصرف مکمل؛ مرحله 14و بعد از  حادفعالیت از  : قنل3روز مصرف مکمل؛ مرحله 14و قنل از  حادفعالیت پس از : بلافاصله 2مکمل؛ مرحله

 مل.روز مصرف مک 14و  حادفعالیت 
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 #؛ >001/0Pدار با مرحله قنل از فعالیت حاد در سددطح تفاوب مع ی*های مورد مطالعه در چهار مرحله. در گروه IGF-1میانگین تغییراب . مقایندده 3 شددکل

سوم تفاوب مع ی صرف مکمل( با مرحله اول )قنل 14و بعد از  حادفعالیت از  )قنلدار مرحله  صرف مکمل(  14ز و قنل ا حادفعالیت از  روز م سطح روز م در 

001/0P< .† صرفی هاگروهدار بین تفاوب مع ی سطح  کوئرستین ک  دهم صرف مکمل در  و قنل از  حادفعالیت از  : قنل1مرحله .>01/0Pبا دارونما پس از م

روز مصددرف مکمل؛  14و بعد از  حادفعالیت  از : قنل3روز مصددرف مکمل؛ مرحله 14و قنل از  حادفعالیت پس از : بلافاصددله 2روز مصددرف مکمل؛ مرحله 14

 .روز مصرف مکمل 14و  حادفعالیت پس از : بلافاصله 4مرحله

 

 و نتیجه گیری بحث

دار افزایش مع یIGF-1 و SIRT-1،BDNFپاسددخ  مطالعه، پس از دو فعالیت حاد ت اوبی با شدددب باو و تداومی، این براسددا  نتایج

 های دارونما گردید. ها نننت به گروهدار پاسخ این شارصایش مع یدهی کوئرستین سنب افزروز مکمل 14نشا  داد و 

1-SIRT به وابنته داستیلاز یك لیزین +NAD شود و در فرآی دهای فیزیولوژیکی متعددی از که در اکثر نواحی مغزی بیا  می است

های هینتونی و غیرهینتونی پروتئین نقش موثر دارد. این پروتئین با داستیلاسیو  سی اپنی پذیری عصنی و شکل محافظت جمله

شی، آپوپتوز و ترمیم  نای ستر  اک سلولی، ا ست  DNAقادر به ک ترل و ت ظیم چرره  سطوح (6-4)ا ست  شده ا  SIRT-1. گزارش 

و از  شودصورب م فی ت ظیم میهای عصنی بهماریوسیله رژیم غذایی با چربی باو و بییابد و بههای پیر کاهش میمغزی در نورو 

تواند سنب افزایش سطح و عملکرد این شارص و نهایتا ایجاد تغییراب مثنت در یادگیری، حافظه های ورزشی میدیگر، فعالیتسوی

ه کردند ( در یك مقاله مروری اشار2019و همکارا  )راستا با پژوهش حاضر، وارگا  اورتیز . هم(32)و عملکردهای ش ارتی گردد 

سطح و عملکرد  شی حاد،  س( 2022چو و همکارا  ). (33) دهدیمرا افزایش  SIRT-1فعالیت ورز را پس از  SIRT-1طح نیز افزایش 

در مردا  جوا  ( max2VOدرصدد  85)و یك جلنده فعالیت شددید  (max2VOدرصدد  65یك جلنده فعالیت با شددب متوسدط )

دار این شارص را پس از فعالیت حاد ( عدم افزایش مع ی2020قاسمی و همکارا  )های فوق، مت اقض با یافته. (18)گزارش کردند 

ضافه وز  گزارش کردند س ج( در زنا  غیرفعال دارای ا نت وی گیت روی چرخ کار شدید )ت و  1. همچ ین نتایج گراناتا(19) ت اوبی 

بلافاصله پس از فعالیت حاد ت اوبی شدید )رکاب زد  روی چرخ کارس ج با شدب  SIRT-1بیا  ژ   عدم تغییر(  از 2020همکارا  )

های پژوهش حاضر ی یافتهرسد دلیل ناهمنوینظر میبه. (34)( در مردا  سالم غیرفعال حکایت داشت درصد توا  هوازی اوج 170

های ای که در پژوهشگونهباشد؛ به یورزشفعالیت  نوع و پروتکل ،هاهای فوق، تفاوب در سطح آمادگی جنمانی آزمودنیبا پژوهش

 که در مطالعه حاضددر، افراد فعال پروتکل فعالیت حاد رافوق، افراد غیرفعال فعالیت حاد روی چرخ کارسدد ج را اجرا کردند، درحالی

ست براین اند. اعتقادروی نوارگردا  اجرا کرده ننت نوارگردا  روی فعالیت ه گام که ا س ج چرخ به ن ضلانی توده ،کار شتری ع  بی

  آدنوزین مونوفنفابوابنته به  کی از پروتئین( ورزش)عضلانی  ابانقناض حین رسدنظر میکلی، بهطوربه. (35)د شومی برده کاربه
2)AMPK(3فنددفورینوزیل تراننددفراز  آمید نیکوتین و)NAMPT(  سددطح  افزایش موجب+NAD  افزایش شددوند ومی سددلولیدرو 

 +NAD1و افزایش  تحریك با-SIRT 53یش استیله شد  که کاهش سطح یا بیا  این شارص با افزاحالی استدراین ،است همراهP 

 4های آتاکنددی تلانژکتازیبا داسددتیلاسددیو  پروتئین SIRT-1 .(35, 33, 18)گردد سددنب افزایش فرای د پیری و آپوپتوز سددلول می

 .(36)د شوو محافظت عصنی می DNAها موجب افزایش نجاب سلول و ترمیم یافته و مهار فعالیت آ جهش

ضر، افزایش یکی دیگر از یافته سخ  IGF-1و  BDNFهای پژوهش حا شدید بود. همدر پا ستا با به دو فعالیت حاد تداومی و ت اوبی  را

هوازی باشدددب باو گزارش را پس از دو فعالیت حاد هوازی و بی BDNF( افزایش 1396ا  )پژوهش حاضددر، فاضددل زاده و همکار

. همچ ین، (13, 12)بالغ تاثیرگذار است  BDNFبه  proBDNFدر پردازش و تندیل  IGF-1براسا  مطالعاب پیشین،  .(37)کردند 

                                                                 
1 Granata 
2 AMP-activated protein kinase 
3 Nicotinamide phosphoribosyltransferase 
4 Ataxia-telangiectasia 



 

 

IGF-1 شددود و در یك منددیر تعاملی سددنب افزایش بیا  سددازی گیرنده اسددتروژ  میموجب افزایش بیا  و فعالBDNF گردد، می

 _ CREB( و CREB/Akt)B 1پروتئین کی از  _ CREBهای سازی و فنفوریله شد  منیرهای آ  از طریق فعالاستروژ  و گیرنده

 .(32, 13, 12)شود می BDNF( سنب افزایش سطح CREB/MAPK) 2پروتئین کی از فعال شده با میتوژ  

تواند می SIRT-1پژوهش حاضدددر، افزایش  پس از فعالیت حاد در IGF-1و  BDNFدیگر از دویل احتمالی افزایش علاوه براین، یکی

ست  شده ا شد. بیا   نیس یچگالپذیری و شکل SIRT-1با انجام  IGF-1و  BDNFرا از طریق ت ظیم مثنت ی و نهایتا نوروژنز  اپ

ضر، در یك پژوهش، دلیر و همکارا . هم(13-11)دهد می ستا با مطالعه حا را پس از  BDNFو SIRT-1( افزایش بیا  ژ  1400) را

از طریق مهار بیا  میکرو  SIRT-1رسدددد نظر می. به(32)های آلزایمری گزارش کردند چهار هفته تمرین ت اوبی در هیپوکمپ موش

RNA –134 3(134-miR،)   بیاBDNF واسددطه محور را بهBDNF/CREB همچ ین، داسددتیلاسددیو  (32, 10)دهد افزایش می .

شونده به پروتئین   از سوی دیگر،. (7, 5)را توسعه بخشد  BDNFتواند رونوینی می SIRT-1وسیله ( به2MeCP) G 4 متیل متصل 

سیگ الیتواند با راهمی  SIRT-1افزایش بیا  نیر  شد و سنب  BDNFاز طریق تعامل با و  543GAP/1-IGF /1-SIRT اندازی م بقا، ر

 . (10, 7, 5)گردد های عصنی تمایز سلول

داومی و ت اوبی مشدداهده به دو فعالیت تIGF-1 و SIRT-1،BDNFهای شددارصپاسددخ  داری بیندر پژوهش حاضددر، تفاوب مع ی

نه بین پاسخ این شارصنگردید.  اندکی اجرا شده  ها به دو نوع فعالیت حاد تداومی و ت اوبی باشدب باو مطالعابدر رصوص مقای

ردا  دونده بیا  با دو شدب متوسط و شدید در م ( در بررسی تاثیر فعالیت تداومی2017حنینیا  و همکارا  ) است. در یك مطالعه

سخ کردند شکارا  درBDNF سرمی  پا ب افزایش سن باو شدب با فعالیت کهطوریگیرد، بهمی فعالیت قرار شدب تاثیر تحت ورز

و متوسط  ا شدب باوبه دو شیوه فعالیت حاد ب IGF-1بیشتر پاسخ این شارص نننت به فعالیت با شدب متوسط گردید اما پاسخ 

دید ننددنت به ( نشددا  دادند یك جلندده فعالیت ت اوبی شدد1401آزادی و همکارا  )که، درحالی .(20)تفاوب مع اداری نشددا  نداد 

شددود، هر چ د این آزاد در مردا  جوا  فعال می IGF-1دب متوسددط، م جر به افزایش بیشددتری در مقادیر تداومی با شدد فعالیت

ای تداومی بیشددتر ههای ت اوبی هزی ه انرژی ننددنت به فعالیت. برری پژوهشددگرا  معتقدند در فعالیت(38)دار ننود تغییراب مع ی

شد و احتماو همین افزایش هزی ه انرژی باعث افزامی سطحبا گردد می IGF-1و BDNFهای شارصفزایش و متعاقنا ا NAD+ یش 

سا . (39, 38) شارص ر ،فعالیت نوع و حجم شدب، املش تمری ی مختلد هایمحرک قنلی، تحقیقاب برا سه   تحت اسطوح این 

موثرتر باشدددد،  BDNFو SIRT-1های سدددرمی تواند در بزرگی پاسدددخهای حاد، فاکتور شددددب مید و در فعالیتده می قرار تاثیر

شتر افزایش م جر به فعال افراد در ویژهفعالیت به باوتر شدب کهطوریبه شارص سطوح  بی شاین دو  . اما در (35, 20) درواهد 

ضر به ست تغینظر میپژوهش حا نته ا شدب باوتر فعالیت ت اوبی نتوان سد با وجود حجم برابر دو فعالیت حاد،  داری در  ییر معر

ت اوبی  در فعالیت هانوبت بین استراحت ریکاوری و هایدوره احتمال دارد ها نننت به فعالیت تداومی ایجاد ک د.پاسخ این شارص

موجب  53Pسددلولی و تغییراتی در هزی ه انرژی و یا افزایش فعالیت شددارص های آپوپتوزی مان د درو  NAD+با کاهش در سددطح 

شمگیرعدم تغییراب  شد.  چ نه با فعالیت تداومی با شارص ها در مقای سخ این  س جش  دلیلبه حال،باایندر پا زی ه انرژی هعدم 

شارص سایر  صرفی دو فعالیت و  شد و  IGF-1 و BDNFهای اثرگذار بر رهایش و جذب م سطح هورمو  ر ها و عداد پلاکتتمان د 

عالیت حاد تداومی و که با وجود اعمال حجم برابر در دو فاین درمورد های هر گروه در پژوهش حاضر،همچ ین تعداد پائین آزمودنی

شدب باوی فعالیت ت اوبی نمی سخ بزرگت اوبی،  سنب ایجاد پا شارصتواند  . داد توا  نظرینم قطعیت های تحقیق گردد، باتر در 

شارص س جش  شتر پس از فعالیت حاد با گروهلذا، لزوم اجرای مطالعاب آتی و  شد  بای با حجم نمونه باوتر ههای بی شن  رای رو

 رسد.نظر میاین مهم ضروری به

                                                                 
1 Protein kinase B 
2 Mitogen-activated protein kinases 
3 MicroRNA-134 
4 Methyl CpG binding protein 2 
5 Growth-associated protein 43 



 

 

شارص ها ق دیگر یافته جالب مطالعه حاض صد تغییراب  سی در ستفاده و برر سا  نتایج آزمو  های آماری مورد ا نل و پس از برا

راسددتا با مطالعه همود. ین بدهی کوئرسددتروز مکمل 14پس از  IGF-1و SIRT-1،BDNF، افزایش سددطح پایه و پاسددخ مکمل دهی

هایی در موش میلی گرم( 30و  15( گزارش کردند سه هفته استفاده از مکمل کوئرستین )در دوزهای 2021ما و همکارا  )حاضر، 

  . نتایج مطالعه ژنگ و همکارا(40)شددود می CREBو  BDNFکه تحت شددرایط افنددردگی قرار داشددت د، موجب افزایش سددطوح 

زای هر کیلوگرم در روز( میلی گرم به ا 30دریافت مکمل کوئرسدتین ) پس از مصدرف دو هفته SIRT-1( نیز از افزایش بیا  2020)

 .(23)های چاق منتلا به دیابت حکایت داشت در موش

 بررسددی ورزشددی حاد الیتمتعاقب فع IGF-1 و SIRT-1،BDNF هایپاسددخ بر را کوئرسددتین مکمل تاثیر مصددرف اندکی مطالعاب

سگرو و همکارا  ) در یك مطالعه،. اندکرده صرف  (2021ا ستین )یك گرم در روز( در م 14بیا  کردند م سالم روز کوئر ردا  جوا  

سطح  ن تریك می IGF-1سنب افزایش  نه فعالیت حاد اک صدیق پرور و همکارا  )(22)گردد پس از یك جل شا ( 2020.  دادند  ن

صرف ستین ) مکمل م شی در  تمری اب زما هم اجرای ازای هر کیلوگرم در روز( ومیلی گرم به 50کوئر سرکوبهاموشورز سنب   ، 

ی مطالعهدر ، با این حال متضدداد با یافته های فوق. (41)گرددمغز می جلوی پیشددانی قشددر در BDNFالتهابی و افزایش  فرای دهای

 BDNFی منتلا به سددرطا  کولو ، گزارش شددد اجرای فعالیت ت اوبی شدددید سددنب افزایش سددطح هاموشکربلایی صددادقی بر 

داری در سطح یازای هر کیلوگرم در روز( تغییر مع میلی گرم به 30که مصرف مکمل کوئرستین )ها گردید درحالیوکمپ موشهیپ

ها زمودنیگیری )س جش در سطح هیپوکمپ در مقابل س جش سرمی( و نوع آ. تفاوب در روش اندازه(24) این شارص ایجاد نکرد

صددادقی با مطالعه  ت اقض مطالعه کربلایی احتمالی دویل می تواند ازهای منتلا به سددرطا  در مقابل افراد سددالم ورزشددکار( )موش

 . باشد حاضر

ست طبه شده ا ش ارتی بروز  فلاونوئید توانایی قابل توجهی در جلوگیری از حاوی هایمواد غذایی و مکملورکلی گزارش  ارتلاوب 

با دارابود   ونوئیدها در غذای روزانه را داراسددتلامیزا  مصددرف ف ترین سددهمبیشکه  . کوئرسددتین(22, 21) حافظه دارندافت و 

در همین راسددتا گزارش شددده اسددت  (.24-22) بهنود سددلامت مغز دارد نقش موثری در وو لاپ تاهیدروکنددی فترکیناتی مان د 

ستین به مدب دو هفته در موشمکمل سنب فعالگرم بهمیلی 30های دیابتی )دهی کوئر سازی ازای هر کیلوگرم وز  بد  در روز(، 

نته ، مهار فاکتورSIRT-1 و AMPK و رهایش سیت از کاپا سنك زنجیره تقویت ک  ده ایه شده  بیِ ایِهل فو ( و Kb -NF)1فعال 

. همچ ین، مصرف کوئرستین با افزایش توا  سینتم ضداکنایشی (23)گردد کاهش سطح فاکتورهای التهابی و آپوپتوز سلولی می

سطح و عملکرد آنزیم شی مان د و افزایش  نای ضداک نموتاز های  ناید دی سنب کاهش تولید CAT)3( و کاتاوز SOD)2سوپر اک  )

 . (24-22)شود های عصنی میدر سلول های عصنی ناشی از استر  اکنیداتیوتنریع ترمیم آسیبآزاد و های رادیکال

ستین، تطویل زوائد نورونی را از طریق کاهش فعالیت نظر میبهعلاوه براین،  سد فلاونوئید ایزوکوئر ، افزایش 4RhoAپروتئین مندل ر

توا  به از دیگر اثراب این مکمل، می. (42) گرددمی های عصددنیموجب بهنود بقای سددلولدوپامین جلوگیری از کاهش دهد و می

سددلولی و ت ظیم کلنددیم درو   ATPامین در ت میتوک دری محوری نقش به توجه نقش آ  در بیوژنز میتوک دریایی اشدداره نمود. با

های و در نهایت افزایش سددیگ ال ATPسددلولی، مشددخص شددده اسددت که ارتلال عملکرد میتوک دریایی موجب ارتلال در تولید 

سلولی می سا  یافته. (43)شود آپوپتوزی و مرگ  سنب فعال ترکیناب فلاونوئیدی های مطالعاب پیشین،برا موجود در کوئرستین 

سددنب و  (1NFR)5 1ای فاکتور ت فنددی هنددته و a1-PGCسددازی کواکتیویتور و متعاقنا فعال SIRT-1 و AMPK سددازی و رهایش

اندازی راهها و آسیب عصنی از طریق منیرهای سیگ الی متعدد از جمله دمیلی اسیو  نورو افزایش بیوژنز میتوک دریایی و کاهش 

                                                                 
1 Nuclear factor kappa-light-chain-enhancer of activated B cells 
2 Superoxide dismutase  
3 Catalase 
4 Ras homolog family member A  
 
5 Nuclear respiratory factor 1 



 

 

سیگ الی نیر  سطح و عملکرد  SIRT-1/ IGF-1/GAP43و SIRT-1/CREB/BDNF م سلول IGF-1و  BDNFو افزایش  و حفاظت 

 . (23, 22)گردد می های عصنی

شارصکه تاک و  مطالعهدلیل اینحال بهبااین ستین بر  سی تاثیر کوئر ست، نتیجهای به برر گیری قطعی در های تحقیق نپردارته ا

شتر در این زمی ه میاین ر شود و نیازم د اجرای مطالعاب بی شد. ازصوص، باید با احتیاط انجام  ضر یمطالعه هایمحدودیت با  حا

تعمیم  که ضرورب احتیاط در های هر گروه بودتعداد آزمودنی بود  کم های سیگ الی باو و پایین دست و نیزعدم س جش شارص

 ک د.را بیشتر می نتایج

( سددنب افزایش سددطوح پایه و پاسددخ میلی گرم در روز 1000روزه کوئرسددتین ) 14دهی براسددا  نتایج مطالعه حاضددر، مکمل

اما بین پاسخ به دو نوع فعالیت حاد تداومی و ت اوبی با شدب باو در درترا  ورزشکار گردید IGF-1 و SIRT-1 ،BDNFهای شارص

شارص ها به دو فعالیت حاد تداومی  شاهده نگردید. این  ستین و ت اوبی تفاوب مع اداری م ستفاده از مکمل کوئر سد ا به نظر می ر

می تواند یك روش پیش هادی مفید برای ارتقای سطح و عملکرد عوامل نروتروفیك و افزایش بقا و نورژنز سلول های عصنی در ک ار 

 فعالیت های ورزشی حاد و شدید باشد. 

 تشکر و قدردانی

 اند، نهایت تشکر و قدردانی را داریم.یی که در اجرای این تحقیق همکاری کردههااز آزمودنی

 حمایت مالی

 هش حاضر حامی مالی ندارد.وپژ

  مشارکت نوین دگا 

 .همۀ نوین دگا  در طراحی، اجرا، تحلیل یافته ها و نگارش مقاله مشارکت داشت د

 تضاد م افع

 نوین دگا  این مقاله، هیچ نفع متقابلی از انتشار آ  ندارند.
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