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  چكيده

ست و نتايج تحقيقات موجود در اين ها، تحقيقات زيادي انجام نشده ااكسيدانها و آنتيروزي اكسيداندربارة ريتم شبانه
در مردان جوان  SODو  MDA ،PCروزي رو هدف از اين تحقيق، بررسي تغييرات شبانهازاين. زمينه نيز متناقض است

 ±57/2دانشجوي فعال غيرورزشكار با ميانگين سني  10به همين منظور، . تجربي بودروش تحقيق از نوع نيمه. غيرورزشكار است
صورت كيلوگرم از ميان دانشجويان فعال و غيرورزشكار دانشگاه تبريز به 9/65±5/4: ، وزنمتر سانتي 5/174±35/6: قدسال،  2/23

. شده دنبال كردندبيداري، غذايي و فعاليت بدني را براساس برنامة ارائه - داوطلبانه انتخاب شدند و به مدت دو هفته برنامة خواب 
برنامة . ها در آزمايشگاه حاضر شدند و شب را در شرايط تحت كنترل محقق سپري كردندودنيگيري همة آزمروز قبل از نمونه

 8ها صبح ساعت آزمودني. ساعت توسط محقق كنترل شد 48بيداري آنها قبل و در حين اجراي تحقيق به مدت  -غذايي و خواب 
ظهر  13:30صبح،  8:15ذايي اصلي يكسان را در ساعت خوابيدند و روزانه سه وعدة غشب مي 12شدند و ساعت از خواب بيدار مي

زمان  6در (ساعته  4ساعت در فواصل زماني  24به مدت  12ها از ساعت گيري از آزمودنينمونه. خوردندشب مي 21:30و 
نتايج . دبه آزمايشگاه منتقل ش SODو  MDA ،PCسي از وريد بازويي گرفته شد و براي بررسي مقادير سي 4به مقدار ) مختلف

اما در ). P=014/0(نشان داد MDA روزي معناداري را در عامل هاي مكرر ريتم شبانهگيريتحليل آماري با آناليز واريانس با اندازه
بين  SODها در عامل تغييرات معناداري مشاهده نشد، ولي در مقايسه زوج) 089/0=P( SODو ) PC )808/0=Pدو عامل 

نتايج تحقيق حاضر نشان داد ارگانيسم در اوايل صبح بيشتر در معرض . اوت معناداري مشاهده شدروز تفبرخي ساعات شبانه
  .در نتيجه اجراي هرگونه فعاليت استرسي در زمان صبح بايد با دقت صورت گيرد. گيرداسترس اكسايشي قرار مي

 
  هاي كليديواژه

  روزي، مردان فعال غيرورزشكار ريتم شبانهمالون دي آلدئيد، پروتئين كربونيل، سوپر اكسايد دسموتاز، 
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  مقدمه

هاي استراحتي و روزي مثل چرخههاي شبانهاغلب فعل و انفعالات زندگي جانداران و از جمله انسان از ريتم
ها اين ريتم. گيرندتاريكي انجام مي/ هاي روشناييهاي شبانه روزي با چرخهريتم. كنندفعاليت تبعيت مي

ساعته دارند كه از طريق سازوكارهاي دروني آغاز  24هاي تاريكي، دوره/ يط ثابت مثل تاريكي همچنين در شرا
روزي در رفتار و روزي، نوسانات شبانههاي شبانهريتم. )3(گويند مي 1روزي ساعت شبانه شوند و به آنمي

 با كارهاي ژنتيكي مولكولي اند كه براي حفظ هموستاز در ارگانيسم ضروري هستند و از طريق سازوفيزيولوژي
سنج سيركادين كه در هستة اين الگوي ريتمي از طريق ارتعاش. شوندعنوان ساعات سيركادين توليد مي

- شواهد فراواني نشان مي. شودهيپوتالاموس قرار گرفته است، توليد مي) SCN( 2چليپايي يا سوپرا كياسماتيك

در ضمن . زيولوژيكي و سلولي در سلامتي ارگانيسم تأثيرگذار استروزي فعل و انفعالات فيدهند هماهنگي شبانه
  ). 11(هايي مانند سرطان و پيري زودرس نيز نقش دارد در مهار بيماري

اشاره ) ROS3(هاي اكسيژن واكنشي استراحتي به تغييرات گونه/ هاي فعاليتيساختار سيركادين چرخه
شوند وسازي توليد مير فعاليت بدني و سرعت فرايندهاي سوختهاي جانبي تغيير دعنوان فراوردهدارد كه به

به لحاظ شيميايي اكسيژن و نيتروژن فعالي ) RNSو  ROS(هاي اكسيژن و نيتروژن واكنشي گونه). 13(
وساز سلولي، بيان ژني كنندة مهم سوختها تنظيماين گونه. هاي آزاد و مشتقات آنها را دارندهستند كه راديكال

درنتيجه، نقش كليدي در فرايندهاي فيزيولوژيكي مانند تنظيم تون عروقي، كنترل . هاي مولكولي ديگرندو پاسخ
هاي واكنشي مشتق از هاي آزاد و گونههاي زياد راديكالهمزمان، غلظت). 9(دارند ... هاي التهابي وتنفسي، پاسخ

هاي بيولوژيكي اصلي بدن ربي بر همة ماكرومولكولهاي زنده بسيار زيانبارند، زيرا آثار مخآنها براي ارگانيسم
  ). 9(دارند 

هاي سلولي، سلسله آنزيماكسيداني درون و برون، سيستم دفاع آنتيROSبراي جلوگيري از افزايش 
اكسيداني براي كنند، تا بين وضعيت ردوكس تعادل ايجاد كنند و زماني كه دفاع آنتيضداكسايشي را بيان مي

                                                           
1 . Circadian clock 

2 . Suprachiasmatic nucleus 
3 . Reactive oxygen spaces 
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مطالعات ريز ). 9(شود موجب ايجاد استرس اكسايشي مي ROSوكس ناتوان شود، مقادير مازاد حفظ تعادل رد
گزارش  SOD ،GSTهاي ضداكسايشي مانند كاتالاز، روزي را در بيان برخي آنزيمهاي شبانه، ريتم1مولكولي

و پيامد آن آسيب به  ROSمازاد ها از ارگانيسم در برابر مقادير اند كه اين ريتمآنها گزارش كرده). 11(اند كرده
). 9، 4(كند كنند، ولي شواهد تجربي كمي از اين فرضيه حمايت ميهاي بيولوژيكي محافظت ميماكرومولكول

در حيوانات مقدار زيادي . اي تحت تأثير عوامل دروني و بيروني توليد شوندصورت دورهها ممكن است بهاكسيدان
شود كه اين هاي آزاد تبديل ميطور موقتي به راديكالميتوكندري به اكسيژن تنفسي در) درصد 5تا  2(

  ).4(دهند هاي اكسيژني واكنشي را تشكيل ميدرصد گونه 90ها تا فراتر از ها و بافتها در بيشتر گونهراديكال

و  و دفاع ضداكسايشي ROSويژه در يك دهة گذشته، تحقيقات گوناگوني دربارة هاي گذشته و بهدر سال
با وجود اين، ). 28(ها دربارة آنها انجام گرفته است هاي تمريني مختلف همراه با مصرف مكملتأثير برنامه

نتايج تحقيقات انجام . و سيستم ضداكسايشي انجام گرفته است  ROSروزيتحقيقات كمي دربارة ريتم شبانه
ترانسفراز كبدي در  -ن و گلوتاتيون اس فعاليت گلوتاتيو است كههاي حيواني، نشان داده گرفته روي نمونه

) 20(آنيون در كبوترها  SOXو مقادير ) 7(ها هاي ماهيدر لكوسيت ROS، فعاليت )26(هاي صحرايي موش
. روزي داشته و مقدار آنها در تاريكي كمترين مقدار و در روشنايي بيشترين مقدار بوده استتغييرات شبانه

، 5، 2(هاي انساني نيز اندك است ها در نمونهاكسيدانها و آنتيروزي اكسيدانههاي شبانتحقيقات دربارة ريتم
   6در . مرد سالم بررسي كردند 10هاي آزاد را در روزي راديكالو همكاران تغييرات شبانه 2بريدگز). 27

و  TBARS 3صبح روز بعد انجام گرفت، نوسانات 8ظهر تا  12ساعته از  4گيري خوني كه در فواصل نمونه
هاي و تيول TBARSهاي آزاد گزارش شدند و با حضور راديكال SODو ) گلوتاتيون(هاي پلاسمايي تيول

كمترين مقادير را  4مقادير اوج و در ساعت  16و هر دو در ساعت داشتند روزي معناداري پلاسمايي ريتم شبانه
خون سه آزمودني سالم با ميانگين ) GSH(ون نيز تغييرات گلوتاتي) 2001(و همكاران  4والنسيا). 2(داشتند 

روز بررسي كردند و به اين نتيجه رسيدند صبح در يك شبانه 1ساعته از ساعت  4هاي سال را در تناوب 40سني 
تر و كوچك 9تر در ساعت بزرگ(گيري تفاوت داشت و دو مقادير اوج در مراحل مختلف اندازه GSHكه مقادير 

                                                           
1 . microarray 
2 . Bridges  
3 . tiobarbitoric acid reactive substance 
4 . Valencia 
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هر چند به لحاظ آماري بين . مشاهده شده است 1:00و  17دير حداقل در ساعات و دو مقا) 21در ساعت 
  . تفاوت معناداري مشاهده نشد GSHروزي تغييرات شبانه

هاي استرس اكسايشي در مردان سالم و بيماران روزي شاخصنيز در تحقيقي، تغييرات شبانه 2006در سال 
. آوري شدها جمعساعت سرم خون و ادرار آزمودني 27ظرف  ساعته، 3هاي بررسي و در تناوب 2ديابتي نوع 

هيدروكسي دي اكسي  8روزي معناداري در نتايج تحليل آماري نشان داد كه در افراد غيرديابتي، تغييرات شبانه
و ) MDA(، اسيد اوريك و اكسيد نيتريك مشاهده شد، ولي در عوامل مالون دي آلدئيد )8OHDG(گوانوزين 

ISA اوج غلظت سه شاخص اكسايشي در ادرار همانند اسيد نيتريك . يرات به لحاظ آماري معنادار نبوداين تغي
  ).5(سرمي در ساعات اولية عصر در هر دو گروه رخ داد 

هاي آزاد و همچنين شود، در اغلب تحقيقات، توليد راديكالهاي مذكور استنباط ميطوركه از يافتههمان
علت اين ). 3(روزي دارند، اما در نتايج اين تحقيقات همخواني وجود نداشته است دفاع ضداكسايشي ريتم شبانه

بيداري و  -مسئله ممكن است به محدود بودن تحقيقات در اين زمينه و عدم كنترل برنامة غذايي، چرخة خواب
دفاع ارگانيسمي  علاوه، ساعات سيركادين نقش مهمي دربه. روز باشدها در اوقات شبانهفعاليت ورزشي آزمودني

تواند بر رفتار و  خارجي دارد و مي ROSخارجي و حفظ تعادل بين توليد و دفع  ROSكارآمد در برابر 
  روزي در شروع بنابراين شناخت تغييرات شبانه. هاي بدن تأثير بگذاردفيزيولوژي و ترشح برخي هورمون

كه خطر زيادي وجود دارد، امكان اجراي را زمانيتواند مهم باشد، زيهاي اكسايشي به لحاظ باليني ميفعاليت
روزي برخي رو هدف از اين تحقيق بررسي تغييرات شبانهازاين. شودمداخلات پيشگيرانة درماني فراهم مي

  .در مردان جوان غيرورزشكار است )SOD(ها اكسيدانو آنتي) PCو  MDA( هااكسيدان

  

 روش تحقيق

ها روز بر مقادير برخي اكسيدانهاي مختلف شبانهاست كه در آن تأثير زمانتجربي تحقيق حاضر از نوع نيمه
سال تشكيل  30تا  20هاي تبريز با ميانگين سني دانشجويان دانشگاه را جامعة آماري پژوهش. بررسي شده است

يچ نوع دادند كه غيرسيگاري بوده و هيچ فعاليت ورزشي مستمر و منظم در شش ماه گذشته نداشته و از همي
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هفتة گذشته مسافرت در عرض جغرافيايي  8علاوه، در كردند، بهمكمل، الكل يا درمان دارويي استفاده نمي
 8هايي واجد شرايط شركت در تحقيق بودند كه در اين روزي، آزمودنيبا توجه به بررسي ريتم شبانه. نداشتند

و شام  14تا  12صبح، ناهار در ساعات بين  9تا  7صبحانه در ساعات بين (روز هفته، سه وعدة غذايي در شبانه
صبح به خواب  1تا  23بيداري منظمي داشتند و بين ساعات  - خوردند و ريتم خواب مي) 22تا  20بين ساعات 

-صورت داوطلبانه بهنفر به 12از ميان جامعة آماري مذكور . شدندصبح بيدار مي 9تا  7رفتند و بين ساعات مي

به اين صورت كه ابتدا آگهي شركت در تحقيق در محوطة دانشگاه و . ماري تحقيق انتخاب شدندعنوان نمونة آ
در . تابلو اعلانات نصب شد، همچنين از طريق همكاران و آشنايان از افراد واجد شرايط دعوت به همكاري شد

سپس از . شوندمي ها رسانده شد كه در صورت شركت در اين طرح، تشويق مادي نيزضمن به اطلاع آزمودني
صورت تصادفي انتخاب شدند و نفر به 12بين داوطلبان شركت در تحقيق بعد از تكميل پرسشنامة سلامتي، 

 10رو تحقيق با در ادامة فرايند، دو آزمودني از حضور در طرح انصراف دادند و ازاين. نامه را تكميل كردندرضايت
  .نفر اجرا شد

در محل آزمايشگاه تربيت  11تا  9ها خواسته شد در ساعات بين آزمودنيگيري از يك هفته قبل از خون
اي پولاك ها با استفاده از آزمون سه نقطهبدني دانشگاه حضور يابند و قد، وزن و درصد چربي بدن آزمودني

دو بار  گيري درصد چربي از هر ناحيهدر اندازه. گيري شداز سه ناحية سينه، شكم و ران اندازه) 1978(جكسون 
درصد، براي بار سوم نيز درصد چربي از همان  5شد و در صورت اختلاف بيش از تست درصد چربي گرفته مي

  ). 1جدول (شد نقطه گرفته مي

  )n=10(ميانگين و انحراف استاندارد متغيرهاي سن، قد، وزن و در صد چربي  - 1جدول

انحراف   ميانگين متغير
  استاندارد

مقادير 
 حداكثرمقادير   حداقل

  28  20  2.57  2/23  )سال(سن 

  185.5  167.5  6.35  5/174  )مترسانتي(قد 
  72  56  4.5  9/65  )كيلوگرم(وزن 

 16.12 5.92 3.84 68/9 درصد چربي بدن
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 كنترل تغذيه و خواب آزمودني

ز آنها شده براي شركت در تحقيق، اها از جامعة واجد شرايط اشارهدر اين تحقيق بعد از انتخاب آزمودني
ها موظف بودند روزانه سه آزمودني. محقق را دنبال كنندشده توسط خواسته شد به مدت دو هفته برنامة ارائه

ها به آزمودني. مصرف كنند 22تا  21و  14تا  13صبح،  8:30تا  7:30وعدة غذايي معمولي را در ساعات بين 
و از مصرف هرگونه مكمل، دارو يا مادة غذايي كه توصيه شد كه برنامة غذايي عادي و متعارف را مصرف كنند 

سازي زمان خواب و بيداري در اين دو هفته، از براي همسان). 27(اي دارد، خودداري ورزند تركيبات ناشناخته
بيدار  8تا  7:30ها خواسته شد كه برنامة خواب و بيداري خود را با محقق هماهنگ كنند و بين ساعت آزمودني

با توجه به اينكه اين تحقيق در اواسط تابستان انجام (چرخة خاموشي را آغاز كنند  12تا  11:30شوند و بين 
از روز قبل از شروع ). بيداري و غذا خوردن نسبت به تحقيقات قبلي كمي تفاوت دارد -گرفت ساعات خواب 

 –تغذيه و چرخة خواب  ساعت 48ها در مهمانسراي دانشگاه حضور يافتند و به مدت گيري نيز آزمودنينمونه
نشان  2ها در اين مدت در جدول بيداري آزمودني -برنامة غذايي و چرخة خواب . دقت كنترل شدبيداري آنها به
كه مشابه ) 2(ها بوده شده براي رعايت الگوي غذايي يكنواخت توسط آزمودنيبرنامة غذايي ارائه. داده شده است

  .   هاستبرنامة غذايي ديگر روزهاي آزمودني

  ساعت حضور در آزمايشگاه 48ها در بيداري آزمودني - برنامة غذايي و چرخة خواب  -  2جدول 

 تركيبات صرف غذا چرخة خواب ي غذاييها وعده

 8:45تا  8:15 بيدار شدن 8 صبحانه
 گرم پنيرسفيد ايراني، نصف نان بربري يا يك قرص نان 50

 گرم انگور، يك استكان چاي  50، لواش
 معادل يك وعده غذايي خربزه يا سيب 10:15تا10 - يان وعدهم

 14تا  13:30 - ناهار
وزن گرم برنج و سينه يا ران به 125چلومرغ شامل

 يك نوشابه، يك استكان چاي ،گرم200
 معادل يك وعدة غذايي خربزه يا سيب 19:15تا19 - ميان وعده

 22تا  21:30 خوابيدن 12:15 شام
گرم گوشت گاو،يك 100گرم برنج و  125امل شچلوكوبيده

 نوشابه و يك استكان چاي
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  پروتكل اجراي تحقيق

ها در مهمانسراي دانشگاه، روزي آزمودنيهاي مربوط براي اسكان شبانههاي لازم با ارگاندر ابتدا هماهنگي
. درجه انجام گرفت –20رفتن فريزر ها و در اختيار گروز، تأمين ناهار و شام آزمودنيزمان شبانه 6گيري در خون

گيري در مهمانسراي دانشگاه حضور يافتند و وعدة ناهار و شام استاندارد و ها از روز قبل از نمونههمة آزمودني
ها گيري، آزمودنيدر روز خون. يكساني را مصرف كرده و شب را در شرايط تحت كنترل محقق سپري كردند

زا هاي سنگين و استرسام دادند و از آنها خواسته شد كه از اجراي فعاليتهاي روزمرة خود را انجفعاليت
هاي خوني توسط دقيقه در محل آزمايشگاه حاضر شدند و نمونه 11:50ها در ساعت آزمودني. خودداري كنند
 4ي ها در فواصل زمانگيري از آزمودنيخون. سي گرفته شدسي 4گيري از وريد بازويي به مقدار متخصص خون

گيري عبارت هاي خونزمان .گرفته شدروز بعد  8:00تا ساعت  12:00از ساعت ) شش بار(روز ساعته طي شبانه
خوابيدند مي 24ها بعد از ساعت ، آزمودني24:00تا  8:00در فواصل زماني بين . 8و  4، 24، 20، 16، 12: بود از

خوابيدند گيري دوباره ميشدند و بعد از خونيبيدار ماي از خواب  لحظهگيري براي خون 4:00و در ساعت 
  ).1شكل (

  

  
  روزيطرح شماتيك پروتكل چرخة شبانه -  1شكل 

B  :گيري زمان خون  
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  گيري ضربان قلب استراحتي و فشار خوناندازه

گيري و از دست ها بلافاصله قبل از خونضربان قلب استراحتي و فشار خون متوسط سرخرگي آزمودني
 24ساعته در  4گيري در فواصل با توجه به اينكه خون. گيري شداندازه 1و با استفاده از فشارسنج بيوررغيربرتر 

دقيقه روي  10ها به مدت عمل آمد، در زمان روشنايي آزمودنيبه 8، 4، 24، 16،20، 12ساعت طي ساعات 
گيري شد تا در اندازه آنها متوسط سرخرگيصندلي به حالت ريلكس نشستند و سپس ضربان قلب و فشار 
  . مقايسه با زمان تاريكي نيز بدن در حالت آرامش قرار داشته باشد

  گيريشرايط و نحوة خون

 10گيري به مدت ها فعاليت معمول روزانه و استراحت شبانه را داشتند و براي خوندر اين تحقيق آزمودني
- خون از وريد بازويي دست چپ آزمودني) ليترميلي 4در هر زمان (دقيقه روي صندلي نشستند و در شش زمان 

آرامي با ريخته شد و سپس به) EDTA 3mg/ml(هاي حاوي ضدانعقاد خون اخذشده در لوله. ها گرفته شد
دقيقه سانتريفيوژ شد، سپس پلاسماي  10به مدت  3000ضد انعقاد مخلوط شده و بلافاصله با سانتريفيوژ با دور 

ها در فريزر آوري كل نمونهلاندا اليكوت و تا زمان جمع 500ميكروتيوب  4بود، در  ليترميلي 2حاصل كه حدود 
  . درجه نگهداري شد -80

  اكسيداسيونگيري شاخص اكسيداسيون و آنتياندازه

گيري اندازه. استفاده شد PCو   MDAدر اين تحقيق براي سنجش شاخص اكسيداسيوني از دو شاخص
آمريكا ) Cayman(سنجي شيميايي با استفاده از كيت شركت كاي من وش رنگمقدار مالون دي آلدهيد به ر

گيري مقدار اندازه. درصد است 8/5و ضريب تغييرات درون آزموني آن  µM08/0حساسيت كيت مذكور . بود
سنجي شيميايي به كمك كيت شركت كايمن هاي مورد بررسي از طريق روش رنگپروتئين كربونيل در نمونه

سنجي آنزيمي با كمك كيت شركت به روش رنگ) SOD(بررسي مقدار شاخص ضداكسايشي آنزيمي . انجام شد
  .كايمن انجام گرفت

                                                           
1 . Beurer 
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  هاي آماري روش

براي بررسي اختلاف معنادار در . اسميرنوف نرمال بودن توزيع ثابت شد - با استفاده از آزمون كلوموگروف
دار بودن تأثير  در صورت معنا. هاي مكرر استفاده شدگيريدازهروز از تحليل واريانس با انهاي مختلف شبانهزمان

. استفاده شد) گيري مراحل اندازه(ها  براي مقايسة زوج )LSD(زمان از آزمون تعقيبي حداقل سطح معناداري 
  .در نظر گرفته شد 05/0) آلفا(سطح معناداري 

  

  هاي تحقيقيافتهنتايج و 

روز وجود دارد هاي مختلف شبانهتفاوت معناداري در زمان MDAل نتايج تحليل آماري نشان داد در عام
)014/0=P  45,5=317/9وF .( در عاملSOD راهة مكرر مشاهده نشد تفاوت معناداري در تحليل واريانس يك
)089/0=P  45,5=694/3وF(روز اختلاف معناداري مشاهده شدها بين برخي ساعات شبانه، ولي در بررسي زوج .

) 45,5F=437/0و  P=808/0(روز تفاوت معناداري مشاهده نشد هاي شبانهكدام از زمانبين هيچ PCدر عامل 
  ).2و شكل  4جدول (

  روزها در ساعات مختلف شبانهاكسيدانها و آنتيميانگين و انحراف استاندارد اكسيدان -  4جدول 
 ساعات
  روزشبانه

SOD  
  )ليترواحد در هر ميلي(

MDA  
  )ميكرو مول(

PC  
-نانو مول در هر ميلي(

  )ليتر
  فشار خون سرخرگي

 )متر جيوهميلي(

 63/90±88/8  55/16±29/2  ** 50/3±31/0  *10/159±34/31  12ساعت 

 13/87±89/8  77/16±02/2  ** 66/3±34/0  *80/157±79/31  16ساعت 

 *** 17/83±59/6  05/17±11/2  **84/3±39/0  30/149±78/27  20ساعت 

 50/85±67/5  52/16±06/2  †** 50/3±31/0  *80/164±43/32  24ساعت 

 *** 00/86±16/7  59/16±12/2  † 53/3±17/0  10/160±00/34  4ساعت 

 67/86±23/6  84/17±41/2  04/4±32/0  70/149±35/37  8ساعت 
  

معنادار نسبت به *** ، MDAدر عامل  8معنادار نسبت به ساعت ** ، SODدر عامل  20معنادار نسبت به ساعت * 
  )05/0=α( MDAدر عامل  20تفاوت معنادار نسبت به ساعت  † , )α=05/0(در عامل فشار خون سرخرگي  12ساعت 
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  هاي غيرورزشكاردر آزمودني PCو  SOD ،MDAروزي تغييرات شبانه - 2شكل 

  

  گيري بحث و نتيجه

-دهد توليد پراكسيداسيون ليپيدي و آنتيروزي نشان ميفته در زمينة ريتم شبانهنتايج تحقيقات انجام گر

ها ولي دربارة بيشترين و كمترين مقادير اكسيدان). 1(گذارند روزي را به نمايش ميهاي شبانهها ريتماكسيدان
حاضر نشان داد دامنة هاي تحقيق يافته. روز نتايج اين تحقيقات همخواني ندارندهاي مختلف شبانهدر زمان

روز هاي مختلف شبانهدر زمان MDAبيشتر بوده و تفاوت بين مقادير  MDAروزي در عامل تغييرات شبانه

SOD 

PC 

MDA 
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 PCروزي كم بوده و تفاوت معناداري در ريتم شبانه PCبا وجود اين، دامنة اين تغييرات در عامل . معنادار است
روزي اكسيداني در هر دو عامل مشابه است، يعني بيشترين مشاهده نشده است، ولي الگوي تغييرات شبانه

كاهش و  12در ساعت  PCو  MDAدر ادامه مقادير . ستصبح ا 8مقادير اكسيداني در هر دو عامل در ساعت 
و  24سپس مقادير در ساعت . ادامه يافت 20تا ساعت اين افزايش و يافت افزايش  16تدريج در ساعت سپس به

روزي در بررسي ريتم شبانه. به اوج خود رسيد 8و با نزديك شدن به صبح و در ساعت صبح كاهش يافت  4
SOD  نقطة اوجSOD   صبح مشاهده شد 8و  20و حداقل مقادير آن در ساعات  24در ساعت .  

 در اين تحقيق مقادير آنيون سوپر. با نتايج تحقيق حاضر همسوست) 1999( 1هاي رودريگوزنتايج يافته
هاي كبوترها بررسي شد و نتايج نشان داد مقادير هاي دو ساعته در هتروفيلساعت در اينتروال 24 اكسايد در

در دورة . صبح بوده است 4يون آنيون سوپراكسايد در دورة تاريكي كم بوده و كمترين مقدار آن در ساعت 
آزمودني  9روي  ديگر تحقيق نتايج. به نقطة اوج رسيده است 14روشنايي مقادير آن افزايش يافته و در ساعت 

داراي ريتم سيركادين بوده و اوج آن در  MDAسال، نشان داد  30با ميانگين سني ) مرد 4زن و  5(سالم 
هاي آزمودني هاي علت تناقض نتايج اين پژوهش با نتايج تحقيق حاضر ممكن است ويژگي. است 15:15ساعت 

ها در زنان و مردان تا حدودي متفاوت روزي اكسيدانشبانههاي اكسيداني و ريتم تحقيق باشد، چرا كه پاسخ
، دوماً، استراديول )1990رون برگ و همكاران، (اولاً، زنان نسبت به مردان غلظت ملاتونين بيشتري دارند . است

). 6(د ها تأثير بگذارروزي اكسيدانتواند بر ريتم شبانهاكسيداني دارد كه ميكه يك هورمون زنانه است، اثر آنتي
در افراد سالم، افراد مبتلا به آلزايمر و هچنين افراد  PC) شب 22صبح تا  8(نتايج تحقيق روي ريتم روزانة 

علت متفاوت ). 24(بود  14در گروه سالم در ساعت  PCدهد اوج مقادير مبتلا به اختلال شناختي نشان مي
گيري متفاوت و استفاده از بزاق هاي خونزمانتوان در بودن نتايج اين تحقيق با نتايج تحقيق حاضر را مي

 .جاي خون و پلاسما عنوان كردها بهآزمودني

تواند در نوع ها مياكسيدانها و آنتيها دربارة ريتم سيركادين اكسيدانعلت متفاوت بودن نتايج برخي يافته
 در تحقيق بر روي ) 2007(و همكاران  2براي مثال، ثاني. گيرد، نهفته باشدگيري از آن انجام ميبافتي كه نمونه

هاي ساعت در ارگان 24در  MDAساعت تاريكي نشان داد متوسط  12ساعت روشنايي و  12موش در شرايط 
                                                           
1 . Rodriguez  
2 . Sani 
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در اواسط روز و كمترين  MDAدر مغز و كبد مشابه هم بود و اوج  MDAالگوي تغييرات . موش تفاوت داشت
- به. اواسط دورة تاريكي بود MDAكرد و اوج ها فرق ميگو در كليهمقدار آن در اواسط تاريكي بود، ولي اين ال

در شروع تاريكي و  MDAاوج . هاي ديگر متفاوت بوددر پلاسما نسبت به بافت MDAعلاوه، الگوي تغييرات 
د هاي تحقيق حاضر را نيز تأيياين يافته، يافته). 22(كمترين مقدار آن در اواسط تاريكي و اواسط روشنايي بود 

يابد روزي برعكس ريتم انسان است و در دورة تاريكي فعاليت موش افزايش ميكند، زيرا در موش ريتم شبانهمي
در شروع دورة فعاليت و كاهش آن در اواسط  MDAرو افزايش مقدار ازاين. رودو در دورة روشنايي به خواب مي

با اين حال، بررسي تغييرات ريتمي . مسوستهاي تحقيق حاضر هدوره فعاليت و اواسط دورة خواب با يافته
MDA ها باشد، زيرا مقدار اكسيدانها و آنتيتواند عامل تأثيرگذار بر تغييرات اكسيدانهاي مختلف ميدر بافت

  ). 22(هاي مختلف، متفاوت است زدايي در بافتاستفادة بافت از اكسيژن، تركيب بافت ليپيدي و ظرفيت سم

در اوقات شبانه شده است، ممكن است  PCو   MDAكه موجب كاهش مقادير  يكي از سازوكارهايي
ترشح اين . ملاتونين، هورمون عصبي غدة صنوبري است. حاصل ترشح هورمون ملاتونين در اين زمان باشد
 10ترشح اين هورمون با آغاز تاريكي و از ساعت ). 8(دهد هورمون ريتم دارد و مقادير اوج آن در شب رخ مي

 6يابد و در ساعت تدريج كاهش ميرسد و سپس بهنيمه شب به مقادير اوج خود مي 2شروع و در ساعت شب 
دهد اين هورمون در روند پيري و مهار استرس نتايج تحقيقات نشان مي. رسدصبح به حداقل مقدار خود مي

صورت افزايشي تنظيم اني را بهاكسيدهاي آنتيتواند فعاليت آنزيمو مي) 19، 18، 8(اكسايشي تأثيرگذار است 
طور تواند بهو مي) 8، 1(اكسيداني قوي است در برخي تحقيقات هم اشاره شده ملاتونين آنتي). 21(كند 

-هاي آنتيهمچنين، ملاتونين انواع آنزيم). 17(هاي واكنشي را تجزيه كند هاي آزاد و گونهمستقيم راديكال

- كند كه ميز، گلوتاتيون ردوكتاز، سوپراكسايد دسموتاز و كاتالاز را فعال مياكسيداني مانند گلوتاتيون پراكسيدا

-عنوان هورموني با ويژگيتستوسترون نيز به). 15(ها تأثير بگذارد و آنها را كاهش دهد تواند بر مقادير اكسيدان

ز در ساعات آغازين و بيشترين غلظت اين هورمون ني) 25(اكسيداني در مردان شناخته شده است آنتيهاي پيش
رو ازاين). 10(رسد يابد و به حداقل مقدار ميصبح و در دورة شبانه است و در زمان عصر مقدار آن كاهش مي

  .رسدنظر ميدر اوقاتي كه مقادير ملاتونين در اوج است، محتمل به PCو  MDAكاهش مقادير 
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توان به تغييرات دماي بدن در اوقات مختلف ، ميهاروزي اكسيداناز ديگر عوامل تأثيرگذار بر تغييرات شبانه
برعكس، . ساعت قبل از بيدار شدن در كمترين حد خود خواهد بود 3تا  1دماي بدن حدود . روز اشاره كردشبانه

ممكن است موجب افزايش ) 12(افزايش دماي بدن و دماي محيط . رسددماي بدن در زمان عصر به اوج خود مي
روزي شبانه، ريتم )ترين آنها كورتيزول استكه مهم(افزايش مقادير گلوكوكورتيكوئيد . وئيدها شودگلوكوكورتيك مقادير

گلوكوكورتيكوئيد، گزارش شده است افزايش ). 12(هاي نزديك به بيدار شدن است دارد و اوج آن در صبح و در زمان
رو افزايش ازاين). 14(دهد ها كاهش ميگلوتاتيون خون و فعاليت سوپر اكسايد دسموتاز اريتروسيتي را در رت

تواند استرس اكسايشي را از طريق افزايش پراكسيداسيون ليپيدها در پلاسما و كاهش دفاع دماي محيط مي
را در اوقات عصر كه در  PCو  MDAتواند افزايش مقادير اكسيداني اين مسئله مي. اكسيداني افزايش دهدآنتي

صبح كه دماي بدن در حداقل مقدار  4 ساعت كاهش مقادير اكسيداني را در تحقيق حاضر نيز مشاهده شد و
  .است، توجيه كند

 5بوده و افت  18اوج آن در ساعت . بيشتر اجزاي عملكردي به طور دقيق با منحني دماي بدن ارتباط دارد
رو با توجه به زاينا). 16(هاي شبانه نسبت به اوقات روزانه مشاهده شده است درصدي عملكرد در زمان 10تا 

صبح گزارش كردند، همچنين  8را در ساعت  PCو  MDAنتايج تحقيق حاضر كه بيشترين مقادير اكسايشي 
هاي صبح نسبت به زمان 12و  8مقدار فشار خون متوسط سرخرگي كه با وجود غيرمعنادار بودن در ساعت 

ي در ساعات آغازين روز از لحاظ سيستم توان گفت اجراي فعاليت ورزشروز بيشتر بودند، ميديگر شبانه
بنابراين، . عروقي را افزايش دهد -هاي قلبي اكسايشي ممكن است براي انسان مضر باشد و خطر ابتلا به بيماري

روزي هاي مختلف روز بر ريتم شبانهشود در تحقيقات آتي تأثير اجراي فعاليت ورزشي در زمانپيشنهاد مي
 . ها بررسي شوداناكسيدها و آنتياكسيدان
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