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 چکیده

آن بر خستگی ش ثری در کاهش التهاب و بهبود عملکرد دارد، با این حال نقؤ: روغن ماهی عاملی ضدالتهابی است و نقش مهدف

 . های دخیل در آن هنوز مشخص نیستمحیطی و میانجی

کیلوگرم، قد:  33/78±42/10سال، وزن:  90/26±64/2آزمودنی مرد سالم )سن:  20: بدین منظور، هاروش

طور تصادفی در دو گروه روغن ذرت و روغن ماهی ( انتخاب شدند و به40/18±46/5متر و درصد چربی: سانتی89/4±80/175

دهی، آزمون بروس تعدیل شده تا واماندگی گرم مکمل دریافت کردند. قبل و بعد از مکمل 6هفته روزانه  4مدت قرار گرفتند و به

ها گرفته و سطوح پلاسمایی عامل نکروز دقیقه از پایان آزمون نمونة خونی آزمودنی 20انجام پذیرفت و پیش، بلافاصله و بعد از 

 بی شد.  ( ارزیاROSهای واکنشی اکسیژن )( و گونهNOتریک اکساید )(، نیTNF-αتوموری آلفا )

(. >05/0Pدهی بود )هفته مکمل 4در پاسخ به  NOو افزایش  TNF-α: تحقیق حاضر حاکی از کاهش معنادار سطوح پایة نتایج

( =011/0P= ،83/8Fبازیافت )( و =034/0P= ،64/5Fپس از فعالیت ) NOتفاوت معناداری میان دو گروه در تغییرات  ،همچنین

 ( مشاهده شد. =015/0P= ،38/7Fپس از بازیافت ) TNF-αو 

رسد که این عامل به نظر میبود و به TNF-αدهی بر کاهش سطح پایة نتایج این تحقیق حاکی از تأثیر مکمل گیری:نتیجه

ها کاهش نشان داده است، ضمن آنکه زمودنیمنجر شده است. لذا، احتمالاً از این طریق خستگی در آ NOافزایش سطح پایة 

 ها بوده است. دلیل کاهش فشار ناشی از فعالیت بر آزمودنیپس از فعالیت، شاید به NOافزایش اندک 

 های واکنشی اکسیژن، نیتریک اکساید.خستگی محیطی، عامل نکروز توموری آلفا، گونههای کلیدی: واژه
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 مقدمه

صورت زاست که بهالتهاب پاسخ بدن در برابر عوامل بیماری

شود ها دیده میها یا سیتوکینافزایش در سطوح کموکاین

بر این، فعالیت بدنی نیز ممکن است باعث افزایش [. علاوه1]

ها شود که میزان این التهاب با شدت و در سطوح سیتوکین

 ز موضوعاتی[. اما، یکی ا2مدت زمان فعالیت متناسب است ]

ت که در حیطة التهاب و تأثیر آن بر عملکرد بررسی شده اس

[. فعالیت 3نقش آن در خستگی ناشی از فعالیت است ]

وسازی و مکانیکی ورزشی شدید با توجه به فشارهای سوخت

های مختلف، آن ممکن است به ایجاد آسیب در بافت

 های التهابی بینجامدهمچنین افزایش در سطوح سیتوکین

[4 .] 

تاکنون بیشتر تحقیقات مربوط به عوامل ایجادکنندة خستگی 

وسازی و ناقلان در فعالیت ورزشی در حیطة عوامل سوخت

عصبی )نروترنسمیتر( مختلف بوده است، ولی در تحقیق 

های التهابی و تأثیر تغییرات در خاصی، نقش سیتوکین

ة ها بر خستگی بررسی نشده است. تحقیقات دربارسطوح آن

بیماران نشان داده است که افزایش مزمن در سطوح 

های التهابی باعث افزایش ایجاد خستگی در سیتوکین

شود بیماران و بروز فرایندی به نام سندرم خستگی مزمن می

. تحقیقات در حیطة مسیر تأثیرگذاری التهاب بر خستگی [5]

مزمن در بیماران نشان داده است که افزایش التهاب 

شود. این می 1CH-GTP1دستگاهی باعث افزایش مقدار 

( 4BH) 2عامل خود باعث کاهش سطوح تتراهیدروبیوپترین

 3تز نیتریک اکسایدکوفاکتوری برای سن 4BHشود. می

 4پذیرتوسط آنزیم سنتزکنندة نیتریک اکساید تحریک

(iNOS .است ) 

های التهابی سبب از سوی دیگر، افزایش سطوح سیتوکین

شود که این می 5اکسیژنازدی 3و2فعالسازی ایندول آمین 

 6در طول مسیر کاینورنین 5عامل نیز باعث تجزیة تریپتوفان

های دو محصول نهایی به نام شود. در نهایت، تولیدمی

را در پی  8هیدروکسی کاینورنین-3و  7کوئینولینیک اسید

[. در نتیجه، 5دارد. هر دوی این ذرات، ذرات بنیان آزاد است ]

دو مورد از اثرهای این مسیر عبارت است از تغییر در سطوح 

نیتریک اکساید و ذرات بنیان آزاد. در رابطه با تأثیر نیتریک 

سطوح ذرات بنیان آزاد بر عملکرد عضلانی، ابراهیم  اکساید و

[ گزارش کردند که پس از فعالیت، سطح 6و همکاران ]

یابد. این های آزاد افزایش مینیتریک اکساید و ذرات بنیان

ای است که برای نیتریک اکساید درونزاد ضداکساینده

عملکرد مناسب عضله و کمک به بهبود عملکرد عضلانی 

  ضروری است.

رسد که مهار التهاب در بیماران نظر میاز سوی دیگر، به

بخشد و میزان خستگی را در آنان کاهش عملکرد را بهبود می

ر چند در تحقیقات مختلفی به استفاده از . ه[8, 7]دهد می

مواد شیمیایی متفاوت برای این کار پرداخته شده است، یکی 

از راهکارهای کاهش التهاب، استفاده از اسیدهای چرب است. 

ای هستههای تکاز آنجا که بخش اعظمی از غشای سلول

دخیل در فرایند التهاب غنی از اسید آراشیدونیک است، 

یر اندکی اسیدهای چرب غیراشباع نیز دارد، همچنین مقاد

نشان داده شده است که میزان و سهم هرکدام از این 

های رژیم غذایی مرتبط است. اسیدهای چرب با میزان چربی

های تحقیقات نشان داده است که افزایش سهم چربی

در رژیم غذایی باعث تغییر در سهم آن  9غیراشباع چندگانه

ای خون، همچنین تغییر در هستههای تکدر غشای سلول

. یکی از [12-8]شود ها میعملکرد آنان در ترشح سیتوکین

بهترین منابع برای این اسیدهای چرب غیراشباع چندگانه 

روغن ماهی است که به میزان زیادی حاوی دو اسیدچرب 

 11( و دوکوزاهگزاانوئیک اسیدEPA) 10اسیدایکوزاپنتا انوئیک 

(DHA است )[8] در تحقیقات همچنین، نشان داده شده .

است که مصرف مکمل روغن ماهی باعث کاهش التهاب پس 

 [.13]شود از فعالیت ورزشی می
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از سوی دیگر، در تحقیقات متعددی نشان داده شده است 

ای در ملاحظهکه پس از فعالیت ورزشی نیز افزایش قابل

افتد؛ برای مثال، های التهابی اتفاق میسطوح میانجی

, 1]گزارش شده است  IL-6برابری در سطوح  100افزایشی 

شده میان با توجه به رابطة نزدیک مشاهده ،. از طرفی[14

سندرم خستگی مزمن در بیماران و سطوح التهاب در آنان 

همچنین نتایج حاصل از کاهش التهاب پس از فعالیت  [،5]

رسد که نظر میه، ب[8]در اثر مصرف مکمل روغن ماهی 

واسطة کاهش سطح التهاب به کاهش خستگی روغن ماهی به

حال، تا کنون تحقیق خاصی در رابطه با تأثیر بینجامد؛ بااین

افزایش سطح التهاب حین فعالیت ورزشی بر خستگی ناشی 

از فعالیت انجام نشده است. لذا، تحقیق حاضر با هدف بررسی 

بر التهاب، و سطوح  هفته بارگیری روغن ماهی 4تأثیر 

 آزاد انجام پذیرفت. هاینیتریک اکساید و ذرات بنیان

 روش پژوهش

 های پژوهشنمونه

ـ آزمونصورت پیشتحقیق حاضر از نوع تحقیقات تجربی و به

آزمون بود. جامعة تحقیق حاضر عبارت بود از مردان پس

ز شروع تحقیق، اسال. پیش  35-20جوان سالم با بازة سنی 

اخلاق در پژوهش از دانشگاه شهید بهشتی اخذ شد. مجوز 

بیست مرد جوان سالم بدون سابقة هرگونه بیماری مزمن، 

ریز و مشکلات عصبی و عضلانی، مشکل در غدد درون

صورت نمونة در دسترس در دو وسازی، بهمشکلات سوخت

 10نفر( و کنترل )روغن ذرت:  10گروه تجربی )روغن ماهی: 

 د. نفر( قرار گرفتن

علت انتخاب روغن ذرت برای گروه کنترل نیز با توجه به 

نظر تحقیقات گذشته بود. در مجموع تحقیقات مختلف به

منزلة رسد که روغن ذرت بهترین گزینه برای استفاده بهمی

کنترل روغن ماهی است. در تحقیقات نشان داده شده است 

 . [15]که این روغن تأثیر چندانی ندارد 

ها توضیح داده پیش از شروع تحقیق، کل فرایند به آزمودنی

ها فرم رضایت از شرکت در تحقیق را شده و تمامی آزمودنی

د امضا کردند و در کل فرایند تحقیق، برای خروج از فراین

روز  3رای پرسشنامة غذایی را بها تحقیق آزاد بودند. آزمودنی

ایی در هفته برای اطمینان از مصرف عادی آبزیان در رژیم غذ

بقة تمامی افراد دارای هر گونه سا ،خود، پر کردند. همچنین

بیماری مزمن التهابی، مصرف دارو و مشکلات عصبی، از 

 فرایند تحقیق خارج شدند. 

 ثر مکمل اسیدهای چربؤدر تحقیقات گذشته، دوز م

( برای اثرگذاری بر سطح التهاب n3-PUFAs) n3غیراشباع 

هفته  4گرم در روز و برای مدت زمان میلی 2در حدود 

. همچنین، مقدار روغن ماهی موجود [8]گزارش شده است 

درصد از وزن هر کپسول بود،  30در هر کپسول که معادل 

ها در نظر گرفته شد. این دوز به روز برای آزمودنیگرم در  6

های گرم( و همراه با وعده 2بار در روز )هر وعده  3میزان 

 غذایی استفاده شد. 

 پروتکل پژوهش

شده به ها خواسته شد تا در روز تعییننخست، از آزمودنی

آزمایشگاه مراجعه کنند و در آن روز با فرایند کلی تحقیق 

های ترکیب بدنی در وضعیت گیریسپس، اندازهآشنا شوند. 

ها در ناشتا انجام پذیرفت و در جلسة آزمون، همة آزمون

انجام پذیرفت. نحوة انجام  12-9پنجرة زمانی بین ساعت 

گیری از ورید ها نیز بدین ترتیب بود که ابتدا خونآزمون

ها آزمون ها انجام شد. سپس، آزمودنیبازویی آزمودنی

، 12شده را روی نوارگردان )تکنوجیمساز بروس تعدیلوامانده

ایتالیا( تا رسیدن به واماندگی اجرا کردند. در انتهای آزمون 

همان ترتیب و بلافاصله های اولیه بهگیرینیز مجدداً اندازه

دقیقه بازیافت غیرفعال  20ها انجام پذیرفت. سپس، آزمودنی

م پذیرفت. پس از آن گیری از آنان انجاداشتند و مجدداً خون

گرم  2گرم مکمل را ) 6های دو گروه میزان روزانة آزمودنی

هفته دریافت کردند و مجدداً پس  4با هر وعدة غذایی( برای 
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ها با همان ترتیب پیش از دهی، آزمونهفته مکمل 4از 

دهی انجام شد. همچنین، با توجه به آنکه هدف تحقیق مکمل

یکسانی از فعالیت بود، پس از حاضر بررسی پاسخ به میزان 

ساز، زمان رسیدن تا واماندگی ثبت شد. هر فعالیت وامانده

دهی نیز مجدداً آزمون با همان زمان پس از دورة مکمل

 گذشته ثبت گردید. 

ساز بروس ها از برنامة واماندهبرای ایجاد واماندگی در آزمودنی

[. نحوة 16شده روی دستگاه نوارگردان استفاده شد ]تعدیل

ها نخست با ترتیب بود که آزمودنیبدین انجام این برنامه

روی کردند و کیلومتر بر ساعت شروع به پیاده 74/2سرعت 

 درجه شیب به دستگاه اضافه شد. پس از 5دقیقه،  3پس از 

دقیقة دیگر و پایان این مرحله، مجدداً ضمن ثبات در  3

 افت و از ایندرجه افزایش ی 10سرعت، شیب نوارگردان تا 

تدریج، شیب و سرعت نوارگردان افزایش مرحله به بعد به

ها خود اعلام واماندگی کردند یافت تا جایی که آزمودنی

[. در این لحظه زمان ثبت شد تا مجدداً پس از دورة 17]

دهی آزمون با همین زمان اجرا شود. نحوة کامل انجام مکمل

 شرح زیر بود. برنامه به

 ایشگاهیهای آزمروش

لیتر از ورید میلی 5میزان های خونی بهپس از گرفتن نمونه

 EDTA 10ها در لولة ها، این نمونهبازویی آزمودنی

 لیتری قرار گرفت و بلافاصله پس از انتقال به آزمایشگاه،میلی

 4دور در دقیقه و در دمای  2500دقیقه با  10برای مدت 

وژ اپندورف ساخت نتریفیگراد با دستگاه سادرجة سانتی

( سانتریفیوژ شد. در نهایت، Ependorf 541rآلمان )

لیتری میلی 2آوری شد و در میکروتیوب پلاسمای آن جمع

 -80های آزمایشگاهی، در فریزر قرار گرفت و تا زمان ارزیابی

 گرادی نگهداری شد. درجة سانتی

( )با دقت α (TNF-αارزیابی مقادیر عامل کشندة توموری 

پیکوگرم  800تا  25لیتر، دامنة پیکوگرم بر میلی 10از  کمتر

بر لیتر( با استفاده از روش الایزا و با استفاده از کیت الایزای 

)ساخت فرانسه( انجام پذیرفت. از سوی دیگر،  13دیاکلون

میکرولیتر، دامنة  2گیری نیتریک اکساید )با دقت اندازه

( )با ROS) 15زادمیکرولیتر( و ذرات بنیان آ 100تا  12/3

واحد بر لیتر( نیز  4800تا  150دقت دو واحد بر لیتر، دامنة 

( و با استفاده ELISA) 16روش الایزاصورت پلاسمایی و بهبه

)ساخت آلمان( انجام پذیرفت. در  17های زلبایواز کیت

شده با استفاده از روش الایزا، گیری متغیرهای تعییناندازه

ژن بادی یا آنتیحی آنتینخست در مرحلة جذب سط

طور تهاجمی به صورت محلول در بافر اضافه گردید که بهبه

کند. سپس، در مرحلة فاز جامد در حالت انکوبه حمله می

 ،های بافری شد. بنابراینها پر از محلولشستشو، چاهک

ها واکنش داد. ژنطور اختصاصی با آنتیها بهبادیآنتی

برای اتصال به مادة خاصی ایجاد ای های ویژهسپس، آنزیم

هایی مانند تغییر رنگ ها سیگنالواکنش کرد و این واکنش

گیری رنگ پذیر ایجاد کرد. پس از این مرحله، اندازهخوانش

با خوانش اختصاصی در  ELISAتولیدشده در 

های خاص اسپکتوفتومتری در ولتاژ مخصوص برای رنگ

 پذیرفت.   های خاص انجامآمده با آنزیمدستبه

 تحلیل آماری

ها، از آزمون آماری نخست، برای بررسی وضعیت توزیع داده

تفاده شد. برای آمار توصیفی اسمیرنوف اس -کلموگروف

ها از میانگین و انحراف معیار و سپس از آزمون تحلیل داده

دوطرفة واریانس با عامل بین گروهی برای بررسی تفاوت 

شده نسبت به گیریدیر اندازهمیان دو گروه در تغییرات مقا

آزمون استفاده شد. برای تعیین تغییرات احتمالی در پیش

ها نیز از آزمون تی مستقل آزمون گروهتغییرات مقادیر پیش

در نظر گرفته >P 05/0استفاده شد. سطح معناداری معادل 

 شد. 
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 جینتا

ها در های جسمانی آزمودنیمقادیر توصیفی مربوط به ویژگی

 ارائه شده است. 1جدول 

های جسمانی انحراف استاندارد ویژگی ±. میانگین 1جدول 

 های حاضر در تحقیقآزمودنی

تعداد 

 هاآزمودنی

قد  سن )سال(

 متر()سانتی

وزن 

 )کیلوگرم(

درصد چربی 

)%( 

20 64/2 ± 90/26 89/4 ± 

80/175 

42/10 ± 

33/78 

46/5 ± 40/18 

 

 

TNF-α 

واریانس دوطرفه میان تغییرات  نتایج حاصل از آزمون تحلیل

دهی حاکی از نبود دو گروه پس از فعالیت در پاسخ به مکمل

(. این =05/0P> ،95/1Fتفاوت معنادار میان دو گروه بود )

در حالی بود که تفاوت معناداری میان تغییرات مقادیر دو 

، =015/0Pدقیقه بازیافت مشاهده شد ) 20گروه پس از 

38/7F=صورت افزایش در تغییرات مقادیر ( که بهTNF-α 

دقیقه  20در گروه روغن ماهی در مقایسه با گروه روغن ذرت، 

دهی بود. در رابطه با تغییرات پس از فعالیت و پس از مکمل

های دو گروه، نتایج در آزمودنی TNF-αدر مقادیر پایة 

ات مستقل حاکی از وجود تفاوت معنادار میان تغییر tآزمون 

مقادیر (. =038/0Pدر مقادیر پایة دو گروه بود )

ارائه شده  2انحراف معیار این متغیر در جدول ±میانگین

 است. 

 دهیته مکملهف 4دقیقه بازیافت پس از  20در پاسخ به فعالیت و  ROSو  TNF-α ،NOانحراف معیار مقادیر ±. میانگین2جدول 

 دهیبعد از مکمل دهیقبل از مکمل گروه متغیر/ زمان

 دقیقه بازیافت 20 بعد از فعالیت قبل از فعالیت دقیقه بازیافت 20 بعد از فعالیت قبل از فعالیت

TNF-α 

(pg/ml) 

 43/9±67/2 61/10±06/3 06/9±74/1 63/11±21/4 60/6±90/2 65/7±25/2 روغن ذرت

 91/10±34/3# 74/8±18/1 23/9±35/3* 73/11±56/4 51/19±91/12 24/13±89/4* روغن ماهی

NO (pg/ml) 80/48±52/7 46/43±51/5 43/41±49/3 41/47±12/9 53/86±32/35 56/46±89/5 روغن ذرت 

 57/48±12/7** 28/58±76/8** 78/56±18/8* 57/59±17/7 95/65±54/8 26/48±04/5* روغن ماهی

ROS (pg/ml) 83/599±31/470 50/595±15/395 46/637±16/411 03/489±76/214 86/701±48/251 82/602±00/207 روغن ذرت 

 55/449±35/355 06/464±27/371 25/500±61/380 27/572±04/324 81/655±27/283 50/639±54/273 روغن ماهی

 دهی* تفاوت معنادار با مقادیر پیش از مکمل

 دهیتفاوت معنادار میان تغییرات دو گروه پس از مکمل #

 (NOنیتریک اکساید )

دهی حاکی از های دو گروه در پاسخ به مکملنتایج آزمودنی

اکساید وجود تفاوت معنادار میان تغییرات مقادیر نیتریک 

( و پس از بازیافت بود =034/0P= ،64/5Fپس از تمرین )

(034/0P= ،64/5F= نتایج حاصل از مقایسة مقادیر پایة .)

دهی نیز حاکی از وجود نیتریک اکساید دو گروه پس از مکمل

(. مقادیر توصیفی نیتریک =008/0Pتفاوت معنادار بود )

 ارائه شده است. 2اکساید در جدول 
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 (ROSهای آزاد )بنیانذرات 

ت نتایج حاصل از مقایسة تغییرات ایجادشده در مقادیر ذرا

ساز و بازیافت نیز های آزاد در پاسخ به فعالیت واماندهبنیان

(. <05/0Pحاکی از نبود تفاوت معنادار میان دو گروه بود )

ارائه شده است.  2های آزاد در جدول مقادیر توصیفی بنیان

ات اصل از مقایسة تغییرات مقادیر پایة ذرنتایج ح ،همچنین

های آزاد حاکی از نبود تفاوت معنادار میان دو گروه بود بنیان

(05/0P>.) 

 یریگجهینت و بحث

هفته بارگیری  4نتایج تحقیق حاضر حاکی از آن بود که 

شود. از می TNF-αروغن ماهی باعث کاهش سطوح پایة 

از فعالیت و پس  TNF-αسوی دیگر، مقایسة تغییرات 

دهی حاکی از آن بود که تفاوت بازیافت در پاسخ به مکمل

د معنادار تنها میان تغییرات دو گروه پس از بازیافت وجو

صورت افزایش در میزان سطح پایة گروه داشت. این تفاوت به

همراه افزایش در میزان تفاوت ایجادشده پس روغن ماهی به

 از بازیافت تمرین بود. 

ود آن ب TNF-αتوجه در رابطه با تغییرات سطوح  نکتة جالب

دهی روغن ماهی، تغییرات نسبت که هر چند پس از مکمل

دهی افزایش داشت، همة سطوح مربوط به به پیش از مکمل

دهی کاهش داشت که گروه روغن ماهی در پاسخ به مکمل

رسد با توجه به درصد تغییرات بیشتر سطح پایة نظر میبه

TNF-α دهی، این عامل به افزایش پاسخ خ به مکملدر پاس

 منجر شده است.  TNF-αبه تمرین در سطوح 

پس  TNF-αدر رابطه با تأثیر روغن ماهی بر تغییرات سطوح 

اند که در [ بیان کرده18از فعالیت، سانتوس و همکاران ]

گرم در روز میلی 1800دهی با میزان روز مکمل 60پاسخ به 

( کاهش معناداری EPA+DHAهای اشباع چندگانه )روغن

. در [18]اتفاق افتاد  IL-2و  TNF-α ،IL-10در سطوح پایة 

 TNF-αشده در تغییرات سطوح رابطه با تغییرات مشاهده

در  TNF-αگیری پس از دورة بازیافت نیز یکی از علل اندازه

دورة بازیافت در تحقیق حاضر آن بود که در تحقیقات پیشین 

در دورة بازیافت  TNF-αغییرات در نشان داده شده بود اوج ت

بر افتد. لذا، در تحقیق حاضر نیز علاوهپس از فعالیت اتفاق می

دقیقه پس از  20گیری گیری پس از فعالیت، اندازهاندازه

. لذا، نداشتن تفاوت معنادار در [4]فعالیت نیز انجام پذیرفت 

میان دو گروه بلافاصله پس از فعالیت  TNF-αتغییرات 

 رسد.نظر عادی میبه

گونه نکتة حائز اهمیت آن است که برای گروه کنترل از هیچ

طور که در تحقیق کرامر و مکملی استفاده نشد، اما همان

 [ نیز ذکر شده است، هرگونه اسید چربی ممکن15همکاران ]

رسد نظر می، بهاست تأثیری بر دستگاه ایمنی داشته باشد. لذا

معناداری پس از تمرین نیز وابسته به شاید بخشی از عدم

طور که در تأثیر روغن ذرت در گروه کنترل باشد. لذا، همان

رسد که نظر میگونه بوده است، بهبرخی تحقیقات نیز بدین

استفاده از روغن دیگری برای گروه کنترل شاید بتواند عدم

 شکل بهتری منعکس کند. را به تغییرات حاصل از روغن ماهی

[ 19از سوی دیگر، در تحقیق دیگری، نتایج کپو و همکاران ]

گرم میلی 1140دهی با روز مکمل 56حاکی از آن بود که 

DHA  باعث کاهش سطوحTNF-α  وIL-6 ت پس از فعالی

 شده است. موضوع متفاوت در مورد تحقیق آنان این است که

حریک لیپوپلی ساکارید نیز برای تهمراه با فعالیت ورزشی از 

 ودستگاه ایمنی استفاده شد؛ لذا، پاسخ ایمنی بیشتر بود 

 تأثیرات روغن ماهی نیز بیشتر مشهود بوده است. 

از سوی دیگر، یکی از نظریات مطرح در رابطه با خستگی، 

اند در اثر [ است که بیان کرده6نظریة ابراهیم و همکاران ]

ی، افزایشی در سطوح نیتریک انقباض عضلانی و خستگ

افتد. های آزاد عضلة دوقلوی موش اتفاق میاکساید و بنیان

نتایج این تحقیق حاکی از آن بود که استفاده از گلوتاتیون 

برای مهار فشار اکسایشی تأثیری بر نیروی تولیدی عضله 
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برای مهار  l-NAMEنداشته است. از سوی دیگر، استفاده از 

اید باعث تسریع خستگی شده است. تولید نیتریک اکس

 NOگیری این تحقیق نیز به این صورت بوده است که نتیجه

درونزاد ضداکسایشی برای حفظ تعادل اکسایشی/ ضد 

اکسایشی ضروری است و به عملکرد انقباضی عضله کمک 

کند. ضمن آنکه در این تحقیق، افزایش معنادار در ذرات می

در اثر انقباض عضلانی در  اکسایشی آزاد و نیتریک اکساید

 عضله گزارش شده است.

موضوعی که در تحقیق ذکرشده در رابطه با تغییرات سطوح 

های آزاد اهمیت دارد، حفظ نیتریک اکساید و ذرات بنیان

تعادل میان این دو است. در تحقیق حاضر، افزایشی در 

ها کدام از گروههای آزاد پلاسمایی در هیچسطوح ذرات بنیان

، با اهده نشد. هرچند در رابطه با تغییرات سطوح پایه نیزمش

 5/10وجود آنکه تفاوت معناداری مشاهده نشد، کاهشی 

دهی در درصدی در میزان فشار اکسایشی پایه پس از مکمل

 گروه روغن ماهی مشاهده شد. 

شده دربارة تأثیر روغن ماهی بر در رابطه با تحقیقات انجام

[ 20نتایج زبروسکا و همکاران ]سطوح نیتریک اکساید، 

گرم میلی 1100روز مصرف  21حاکی از آن بود که پس از 

EPA+DHA  سطح پایة نیتریک اکساید در گروهی که روغن

طور معناداری افزایش پیدا کرد. بودند به ماهی مصرف کرده

اما در این تحقیق دربارة میزان تغییرات پس از فعالیت 

ده است که این مکمل شو تنها بیان ای بیان نشده است نتیجه

دهی نسبت باعث افزایش مقادیر پس از آزمون پس از مکمل

 شود. دهی میبه مقادیر پیش از مکمل

از سوی دیگر، در تحقیقات مختلفی نشان داده شده است که 

مصرف مکمل روغن ماهی به کاهش نیتریک اکساید منجر 

نظر وجود دارد به NOبر مزایایی که در مورد شود. علاوهمی

صورت مفید وجود دارد و رسد که نیتریک اکساید هم بهمی

هم مضر. از آنجا که نیتریک اکساید همچنین ممکن است 

( شود که ذرات 3NO-( یا نیترات )2NO-تبدیل به نیتریت )

سطح  [،21]شود بنیانی است و باعث آسیب به سلول می

 بسیار زیاد این ماده نیز مناسب نیست. 

طور که از نتایج تحقیق حاضر و نتایج تحقیق لذا، همان

رسد نظر میشود، به[ مشاهده می20زبروسکا و همکاران ]

شود در بدن می NOکه روغن ماهی باعث افزایش سطح پایة 

 و از این طریق بهبود ظرفیت ضداکسایشی و بهبود عملکرد

طور که زبروسکا و همکاران دنبال دارد. همانعضلانی را به

رسد که شاید این افزایش در نظر میاند، به[ بیان داشته20]

رهایش نیتریک اکساید زیربنای سازوکارهای سازگاری و 

 بهبود عملکرد عضلانی باشد. 

همچنین، نتایج تحقیق حاضر نشان داد که در مقایسه با گروه 

در پاسخ به فعالیت و بازیافت  NOزان افزایش روغن ذرت، می

یابد، هر چند این کاهش دهی کاهش میپس از دورة مکمل

در میزان پاسخ ممکن است دلایل متفاوتی داشته باشد و 

شاید بتوان دو دلیل آن را ابتدا افزایش در سطح پایه و دوم، 

با توجه به نتایج تحقیقات مختلفی دانست که حاکی از 

ـ عروقی، متفاوت روغن ماهی بر عملکرد قبلیتأثیرات 

ـ عضلانی و جز آن است. این کاهش در میزان پاسخ عصبی

های توان ناشی از فشار فیزیولوژیایی کمتر بر آزمودنیرا می

-22]دهی دانست گروه روغن ماهی نسبت به پیش از مکمل

دهی پس از مکمل ROS. ضمن آنکه تغییرات در سطوح [25

در هر سه مقطع کاهشی غیرمعنادار داشته است، همین 

ت ضداکسایشی کمتر خواهد بود؛ کاهش نیز نیازمند فعالی

 کند. را توجیه می NOلذا، کاهش در میزان تغییرات 

طور در مجموع، نتایج تحقیق حاضر حاکی از آن بود که همان

نظر [ بیان شده است، به8که در تحقیق کالدر و همکاران ]

 EPA+DHAگرم میلی 2000رسد که میزان دوز معادل می

کافی برای ایجاد تغییرات پایدار  هفته میزان دوز 4میزان به

های دخیل در ایمنی باشد. از سوی در ساختار غشایی سلول
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رسد که بخش اعظم تغییرات ایجادشده در نظر میدیگر، به

اثر روغن ماهی مرتبط با تغییرات ایجادشده در سطوح پایة 

رسد نظر میالتهابی است و با توجه به نتایج تحقیق حاضر به

باعث کاهش خستگی محیطی شود؛ هر چند  که این مکمل

 تعیین سازوکارهای دقیق آن نیاز به تحقیقات بیشتری دارد. 

های ایجادشده از سوی دیگر، با توجه به آنکه برخی سازگاری

هاست، در اثر فعالیت ناشی از افزایش در سطوح سیتوکین

ممکن است استفادة بلندمدت از این مکمل بتواند باعث 

های ناشی از فعالیت شود؛ هر چند ان سازگاریکاهش در میز

ا باین موضوع نیز نیاز به تحقیقات بیشتری دارد. همچنین، 

ی توجه به افزایش ناشی از روغن ماهی در فعالیت ضداکسایش

و با توجه به سطوح بالای فشار اکسایشی،  NOناشی از 

ویژه در شهرهای پرجمعیت، ناشی از آلودگی هوا و سایر به

بر ورزشکاران از آن برای افزایش سطح توان علاوه، میعوامل

بر تندرستی افراد عادی نیز استفاده کرد. همچنین، علاوه

اهی مدلایل مختلفی که عموماً پیرامون آثار ضدالتهابی روغن 

نظر بر بهبود سندرم خستگی مرکزی ذکر شده است، به

یش توجه روغن ماهی بر افزارسد که یکی از آثار قابلمی

 سطح قابلیت ضداکسایشی است که از این طریق نیز احتمالاً 

 شود.باعث بهبود در عملکرد عضلانی می

طور که مشاهده شد، روغن ماهی سبب بر این، همانعلاوه

کاهش سطح پایة التهاب، همچنین میزان تغییرات پس از 

شود که با توجه به نتایج می TNF-αبازیافت در سطوح 

ده دربارة رابطة بین سطح التهاب و خستگی شتحقیقات انجام

شده در سطوح [، همچنین تغییرات مشاهده5در بیماران ]

رسد که این کاهش در التهاب در نظر مینیتریک اکساید، به

های عملکرد ورزشی نیز اثرگذار باشد که نیاز به بررسی

بیشتری دارد. همچنین، با توجه به آنکه تغییرات سطوح 

پذیرد و درصد تهابی با فواصل مختلف انجام مینشانگرهای ال

رسد نظر می[، به4زیاد نیست ] TNF-αتغییرات در سطوح 

که در تحقیقات آتی نیاز به آن است که این تغییرات با فواصل 

 زمانی مختلفی ارزیابی شود. 

با این حال، پیرامون آثار التهاب بر خستگی ناشی فعالیت، 

بهبود عملکرد ورزشی و  همچنین آثار روغن ماهی بر

 خستگی، تحقیقات بیشتری نیاز است. 

 تشکر و قدردانی

ها و استادانی که در این کار از تمامی آزمودنی بدینوسیله

 ،دخیل بودند و به اجرای هر چه بهتر این کار کمک کردند

شود. این کار بخشی از رسالة دکتری بود و تقدیر و تشکر می

های آن را نویسنده و بخش دیگر را دانشگاه بخشی از هزینه

 تبریز تأمین کرده است. 

 

 هانوشتپی
1 GTP-cyclohydrolase 1 
2 Tetrahydrobiopterin 
3 Nitric oxide 
4 Inducible nitric oxide synthase 
5 Indoleamine 2,3 dioxygenase 
6 Tryptophan 
7 Kynurenine 
8 Quinolinic acid 
9 3-hydroxy kynurenine 
10 Poly-unsaturated fatty acids 
11 Ecosapentaenoic acid 
12 Docosahexaenoic acid 
13 Technogym 
14 Diaclone 
15 Reactive oxygen species 
16 Enzyme-linked immunosorbent assay 
17 Zellbio 
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Abstract 

Purpose: Previous studies in the case of fish oil showed its effectiveness on reducing inflammation 

and improving performance, but its effects on peripheral fatigue and related mediators are not well 

understood.  

Methods: 20 healthy men students (age: 26.90±2.64 yrs, weight: 78.33±10.42 kg, height: 175.80±4.89 

cm, body fat percent: 18.40±5.46) were selected and randomly assigned into corn oil and fish oil 

groups and consumed daily doses of 6 gr for 4-weeks. Before and after supplementation, participants 

performed Bruce exhausting protocol and blood samples were taken before, immediately after and 

after 20-min recovery.  

Results: Our results showed significant decrease in baseline values of TNF-α and significant increase 

in baseline values of NO (P<0.05) after supplementation. In addition, three were significant differences 

between groups after supplementation in changes of TNF-α after recovery (F=7.38, P=0.015) and 

changes of NO after exercise (F=5.64, P=0.034) and recovery (F=8.83, P=0.011). However, no changes 

observed in the case of ROS.  

Conclusion: These results showed that fish oil supplementation could reduce baseline inflammation 

and thus, increase baseline NO that can improve anti-oxidant capacity. However, TNF-α response to 

recovery increased that seems to be highly affected by increase in post-supplementation baseline. In 

addition, NO responses to exercise decreased that is may be because of the lower physiological stress 

of activity.  
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