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 چکیده

اتوفیزیولوژی پنقش اساسی در  احتمالاًافزایش استرس اکسایشی عامل مهمی در سندروم متابولیک مرتبط با چاقی است و 

ی و زنطنابیر هشت هفته تأثهای قلبی و عروقی دارد. هدف این پژوهش بررسی یماریبهای مختلف مثل بیماری

یون لیپیدی و بر شاخص پراکسیداس SOD ،GPX ،TACاکسیدانی یآنتی زیستی هاشاخصی خرفه بر دهمکمل

MDA میانگین شاخص تودۀ  دختر دارای اضافه وزن و چاق 40تجربی این مطالعه نیمهدختران غیرفعال بود. در  در(

در چهار گروه دارونما طور تصادفی انتخاب و سال( از بین افراد واجد شرایط به 25تا  20و دامنۀ سنی 05/27 ±72/0بدنی 

چهار  صورتبهنی نفر( قرار گرفتند. تمرین شامل طناب ز 10نفر( و تمرین+مکمل ) 10نفر(، تمرین ) 10نفر(، مکمل ) 10)

گرم خرفه به مدت هشت هفته بود. متغیرهای یلیم1200دقیقه و مصرف مکمل روزانه  45جلسه در هفته و هر جلسه 

انس در سطح معناداری یلۀ آزمون تحلیل واریوسبه هادادهیری شد. تحلیل آماری گدازهانمورد مطالعه به روش الایزا 

05/0>P .نتایج نشان داد مقادیر  انجام گرفتMAD  01/0)ی تمرین+ مکمل و تمرین کاهش معنادار هاگروهدرP= ،

001/0(P= وSOD، GPX  وTAC  داشت ]ی تمرین، مکمل و تمرین+مکمل افزایش معنادار هاگروهدرSOD: (001/0 P=، 

03/0p=  001/0و(P= ،GPX( :02/0P=  ،007/0P=  ،004/0(P= ،TAC( :02/0P=  ،01/0P=  ،001/0(P=نظر [.به

تواند موجب بهبود وضعیت یمهمراه مصرف مکمل خرفه ی بهزنطناب صورتبهرسد تمرین استقامتی تناوبی فزاینده یم

  باشد. مؤثرهای قلبی و عروقی یماریبیری از در جلوگ احتمالاًشود و ایشی اکسیدانی و کاهش آسیب اکسیآنتسیستم 
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 مقدمه

های مختلف اجتماعی و درمانی مطرح یک چالش بزرگ، در حوزه عنوانبهامروزه شیوع جهانی چاقی 

های ترین عامل خطرساز بسیاری از بیماریاند که چاقی عمدهداده و تحقیقات متعدد نشان (1)شود یم

عروقی، فشارخون بالا، اختلالات متابولیکی و انواع مختلف  -های قلبی شایع جهان از جمله دیابت، بیماری

که چاقی با افزایش استرس اکسایشی یا  است یناچنین، شواهد موجود بیانگر . هم(2)هاست سرطان

شده است که چاقی میزان استرس  که مشخصطوری، به(3)اکسیدانی بدن همراه است یآنتکاهش ظرفیت 

علاوه افزایش استرس . به(5)دهد و پراکسیداسیون لیپیدی را افزایش می (4)ل اکسیداتیو میوکاردیا

اقی بوده و ممکن است نقش اساسی در اکسایشی عامل مهمی در سندروم متابولیک مرتبط با چ

. پراکسیداسیون لیپیدی سبب ایجاد (6)داشته باشد  2های مختلف مانند دیابت نوع پاتوفیزیولوژی بیماری

شود. چنانچه تخریب اکسیداسیونی سلول شروع یمیپیدهای غشا و دیگر اجزای سلولی لاختلالاتی در 

( است. این وضعیت در MDAیابد که محصول نهایی آن مالون دی آلدئید )یمزنجیروار ادامه  طوربهشود، 

یماری قلبی و عروقی بهایی از جمله یماریبۀ گستردنهایت ممکن است موجب مرگ سلولی همراه با علائم 

. در بدن، سیستم دفاع (7)یری پراکسیداسیون لیپید است گاندازهشاخص مهم  MDAشود. بنابراین 

ین آنها آنزیم ترمهمهای آزاد وجود دارد و از یکالرادهای حاصل از یبآساکسیدانی برای مقابله با یآنت

یدشده در تولهای آزاد یکالراددرصد  90( است. این آنزیم مسئول حذف SODسوپراکسید دیسموتاز )

های ورزشی منظم . از طرفی نتایج برخی مطالعات حاکی از آن است که شرکت در فعالیت(8)بدن است 

. با این حال، (9)های ناشی از چاقی باشد اریتواند روش مناسبی برای پیشگیری از عواقب و بیممی

فیزیولوژیکی متعددی همراه های های ورزشی منظم با سازگاریرغم این واقعیت که انجام فعالیتعلی

عروقی، دیابت، چاقی –های قلبیهای فراوانی برای سلامتی افراد مانند جلوگیری از بیماریاست و مزیت

، اعتقاد بر این است که تمرینات بدنی منظم و متوسط هوازی موجب (10)همراه دارد ها بهو انواع سرطان

. پاسخ ظرفیت (9)شود یمهای آزاد تولیدی در بدن یکالراداکسیدانی بدن و کاهش یآنتبهبود وضعیت 

های ورزشی مطالعه شده است. جهانی و همکاران یشی به انواع فعالیتضداکساهای یشی و آنزیمضداکسا

سوپراکسید یر هشت هفته تمرینات مستمر و منظم بر میزان فعالیت ضداکسایشی تام و تأث( 1389)

ساله که فعالیت بدنی 17تا  14مرد جوان سالم  32دیسموتاز و گلوتاتیون پراکسیداز اریستروسیتی را در 

داری در فعالیت آنزیم سوپراکسید ای نداشتند، بررسی کردند و نشان دادند که افزایش معناشدهیزیربرنامه

لیت گلوتاتیون پراکسیداز افزایش دار در ظرفیت ضداکسایشی تام و فعادیسموتاز و کاهش معنا
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هفته تمرین هوازی، افزایش  ششپس از ( 1393داری داشته شده است. فرزانگی و همکاران )غیرمعنا

را در تحقیق خود دار سطوح سوپر اکسید دیسموتاز، فعالیت کاتالاز و کاهش سطوح مالون دی آلدئید امعن

  .(11)نشان دادند 

 یرفعالغمردان در  TACدار اافزایش معن موجبتمرین هوازی ( نشان دادند 1395صراف و همکاران )

داشته باشد ی هوازی هاورزش. اما تمرینات مقاومتی ممکن است اثر محافظتی مشابه با (12)شود یم

ینکه بار فیزیولوژیکی یک تمرین متناوب مانند تمرین مقاومتی، متفاوت از ورزش مداوم ا. با توجه به (13)

. اما تاکنون (14)در حالت پایدار است، بنابراین پاسخ تمرینات مقاومتی به استرس اکسیداتیو متفاوت است 

اکسیدانی و استرس اکسیداتیو صورت نگرفته یآنتهای یمآنززنی بر فعالیت یر طنابتأثتحقیقی مبنی بر 

 ی،زنطناب با تمرینات کلی، طوربهو  یزنطناب ورزشی رشتۀ در حرکات و هامهارت به تنوع توجه است. با

 هوازی است. نسبتاً سنتی ورزش ی،زنطنابکرد.  یزیربرنامه را متعددی ی تمرینیهاپروتکل توانیم

ی است. سواردوچرخه و دویدن آهسته مانند استقامتی و هوازی تمرینات ی شبیهزنطناب یهامشخصه

 یاجاده یک مسیر به دویدن آهسته و روییادهپ مانند متوسط شدت با منظم ورزشی بعضی تمرینات اگرچه

 یمتقگران ابزار تکنیکی به نیازی یزنطناب برای ولی انجام گیرند، بیشتر مساحت باید در و دارند نیاز ایمن

دهد، شرایط فیزیولوژیک و پاتولوژیک یمطناب نیاز است. از طرفی شواهد فراوانی نشان  یک به و تنها نیست

دهد یمکامل کاهش  طوربهرا  زادرونگوناگون از جمله عدم تحرک، چاقی و دیابت، مواد ضداکسایشی 

ها یشاکسااکسیدانی در از بین بردن این ضد یآنتبر فعالیت ورزشی نقش مواد که در این خصوص علاوه

 Portulacaعلمی نام با اکسیدانی خرفه است. خرفهیآنت. یکی از این مواد (16،15)شود یمدر بدن بارز 

Oleracea L  استفاده خوراکی سبزیصورت به کشورها از بسیاری در که است دارویی گیاهان جمله از 

 و زرد است کوچک یهاگل و متقابل یهابرگ ودار گوشت یهاساقه با یکساله علفی، گیاه این شود؛یم

 یضدالتهاب ضدباکتری، تأثیرات و شودیم استفاده کنندهیضدعفونضداسپاسم و  تب، کاهندۀ مدر،عنوان به

است  شده تأیید مختلف مداخلۀ مطالعات در هازخم کنندگییمترم عضلانی و کنندۀشل ضددرد، و

 و اغلب است پراکنده گرم و معتدل مناطق در که است باارزش دارویی گیاهان خرفه از (. گیاه15،16)

 سیم، پتاسیم،کل پروتئین، کربوهیدرات، از سرشار شود کهمی استفاده خوراکی و دارویی گیاهعنوان به

. همچنین (16)است  نورآدرنالین و دوپامین همانند زیستی هاییبترک و 3امگا سدیم، روی، فلاونوئید،

 ها، گلیکوزیدهایینکومار فلاونوئید، بتاکاروتن، اسید، لینولئیک آلفا زیادی مقادیر دارای گیاه این

 قادر بدن که است ضروری چرب اسید یک اسید، لینولنیک یا 3 امگا .(17)آلکالوئید است  و مونوترپنی
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 دارای منبع گیاهی ترینیغن خرفه ماده است. گیاه این از زیادی مقادیر دارای خرفه یست ون آن سنتز به

 عروق قلبی و هاییماریب با رابطه در یژهوبه که 3امگا چرب یدهایاس. از (14)است  3امگا چرب اسیدهای

 فراوانی درهستند که به (DHA) اسید انوئیک دکوزاهگزا ( وEPAاسید ) ایکوزاپنتانوئیک ،است مطرح

 خطر کاهش اغلب با 3امگا یدهای چرباس مصرف داده است، افزایش نشان شوند. مطالعاتیمیافت  خرفه

. اخیراً کاهش (14)همراه است  هایماریبیر ناشی از این وممرگو کاهش  قلبی و عروقی هاییماریب

. مقدار (15)گزارش شده است  EPAو   DHAیسیرید خون با مصرف ترکیبات حاوی گلچشمگیر تری

 22/28گرم به ازای گرم، اسید لینولئیک یلیم 78/26اسید لینولنیک موجود در روغن این گیاه برابر 

. بنابراین، (18)گرم به ازای گرم گزارش شده است یلیم 01/14ای گرم و اسید پالمتیک گرم به ازیلیم

است که در دامنۀ  3و امگا 6ی خرفه حاوی نسبتی از اسیدهای چرب امگاهادانهاز  شدهاستخراج روغن

های شیمیایی، یندهآلارو با توجه به خطر تجمع زیستی شده توسط متخصصان تغذیه قرار دارد. ازاینیهتوص

کنندۀ این اسیدهای چرب و مشکلات ناشی از ینتأممنبع  عنوانبهوجود کلسترول و کالری بالا در ماهی 

یراشباع غیک منبع گیاهی جایگزین برای اسیدهای چرب  عنوانبهتواند یمآلودگی دریایی، مصرف خرفه 

 . (19)دوگانه توصیه شود  باندبا چند 

دهد که در میان ترکیبات اترولی موجود در روغن تخم خرفه، بتا سیتواسترول با یمقات نشان تحقی

گرم به ازای هر کیلوگرم و استتیگما یلیم 3/1702گرم به ازای هر کیلوگرم و کامپسترول با یلیم 4/5113

ز ترکیبات توکوفرولی یلوگرم بیشترین مقدار را دارا هستند. اکگرم به ازای هر یلیم 15/1594استرول با 

گرم به ازای هر کیلوگرم بیشترین مقدار را به خود یلیم 98/235روغن تخم خرفه، آلفا توکوتری انول با 

 .(20) انددادهاختصاص 

است.  دوپامین و ملاتونین مانند نورآدرنالین، فعالی بیولوژیکی مواد دارای همچنین خرفه گیاه

و  شودیم یافت فراوانیبه خرفه گیاه عصارۀ در که است یفردمنحصربه فعال یهامولکول از ملاتونین،

 ماده است. از دیگر ترکیبات این وجود ۀواسطبه نیز خرفه عصارۀ اکسیدانییآنت خصوصیات از بخشی

 .(14)شود یم یافتوفور به خرفه در گلوتاتیون و اسکوربیک اسید توکوفرول، آلفا شامل اکسیدانییآنت

یی که هااندامگسترده در  طوربهQ 10کوآنزیم .است 10Qکوآنزیم برای منبع خوبی گیاه این همچنین

اکسیدان قوی در یآنتیک  عنوانبهشود و یممصرف اکسیژن بالایی دارند، مانند قلب، کبد و مغز یافت 

 های کلیدی مثل ویتامیناکسیدانیآنت یرساکند. همچنین در تولید یمهای آزاد عمل یکالرادبرداشت 

E وC   ین از . بنابرا(15)کند یمنقش دارد. این ماده از شروع و ادامۀ پراکسیداسیون چربی جلوگیری
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. مطالعات مختلفی (16)کند و نقش مهمی در کاهش آترواسکلروز دارد جلوگیری می LDLاکسیداسیون 

تواند بیماران مبتلا به نارسایی قلبی و ایسکمی میوکارد را در مقابل یمکه این کوآنزیم  انددادهنشان 

 لیپیدها قادر اکسیداسیون میزان کنترل چون خواصی با خرفه . گیاه(17)استرس اکسیداتیو حفظ کند 

 یراشباع،غ چرب یدهایاس داشتن علتبه خرفه .دهد نشاناز خود  یضدالتهاب و اکسیدانییآنت آثار است

. با توجه به مطالب (18)دارد  3و هایپولیپیدمیک 2هایپوگلایسمیکساکاریدها، خاصیت یپلو 1فلانوییدها

های مرتبط با آن و استرس یماریباعم از شیوع چاقی و لیپید پراکسیداسیون ناشی از آن و  ذکرشده

اکسیدانی و همچنین برای جلوگیری از این مشکلات استفاده از یآنتهای یمآنزاکسایش و درگیر کردن 

دلیل و بدون هزینه بسیار حائز اهمیت است. همچنین به ی غیردارویی )ورزش و مکمل گیاهی(راهکارها

اکسیدانی و ضداکسایشی بر آن یآنتهای یمآنززنی و مکمل خرفه بر نبود تحقیقی مبنی بر پروتکل طناب

همراه مصرف مکمل خرفه بر ی( بهزنطنابیر یک دوره تمرین تناوبی استقامتی فزاینده )تأثشدیم تا 

 یرفعال بررسی کنیم.غیداتیو را در دختران اکس استرساکسیدانی و یآنت زیستی یهاشاخص

 

 روش کار

با چهار گروه شامل، گروه مکمل، گروه  آزمونپسآزمون و یشپتجربی با طرح نیمه نوع پژوهش حاضر از

دختر دارای دانشجویان  آماری تحقیق جامعۀ تمرین، گروه ترکیبی )مکمل+تمرین( و گروه دارونما بود.

 ±72/0کیلوگرم و شاخص تودۀ بدنی 6/70±6/4سال، وزن8/21±6/2)میانگین سن،ضافه وزن و چاق ا

با توجه به اهداف پژوهش،  .دانشگاه شهید مدنی آذربایجان بودند کیلوگرم بر متر مربع( 05/27

به شکل میدانی و  هادادهها انجام و گردآوری یآزمودنمنظور همکاری داوطلبانۀ های لازم بهیهماهنگ

نامه و تکمیل پرسشنامۀ یترضادنبال فراخوان عمومی و پس از تکمیل فرم آزمایشگاهی انجام گرفت. به

ی تودۀ بدن و دور کمر و دور هاشاخصی قد، وزن، هاشاخصسلامت و سابقه و معاینه توسط پزشک، 

ه این مطالعه شامل داشتن شاخص یری شد. معیار ورود افراد بگاندازهباسن برای تعیین چاقی مرکزی 

 ورزشی هاییتدر فعالنداشتن  مشارکت غیرفعال بودن، کیلوگرم بر متر مربع، 25از بدنی بیشتر تودۀ

 قلبی هایبیماری اکسیدانی، نداشتن سابقۀیآنتی هامکملعدم مصرف  منظم حداقل در شش ماه گذشته،

                                                           
1.  Flavonoids 

2.  Hypoglycemic 

3.  Hypolipidemic 
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بود. پس از مشخص شدن  جسمی و ارتوپدی و ... ضایعۀ نوع هر و دیابت ریوی، کلیوی، کبدی، و عروقی،

در دسترس انتخاب  یهانمونه صورتبهنفر  40وضعیت اضافه وزن و چاقی، از بین افراد واجد شرایط 

( و ترکیبی 10نفر(، مکمل ) نفر 10نفر(، تمرین ) 10شدند و به شکل تصادفی در چهار گروه دارونما )

زنی فزاینده شرکت ی در تمرین تناوبی طناباهفتههشتبی طی یک دورۀ نفر( قرار گرفتند. گروه تجر10)

ی ژلاتینی هاکپسولی مکمل خرفه )در داخل اهفتههشتی مکمل و ترکیبی طی یک دورۀ هاگروهکردند. 

گرم )هر روز سه یلیم 1200گرم توسط محقق آماده شد( را در طول هفته و روزانه یلیم 400به مقدار 

گرفته در مورد گرمی( مصرف کردند. این مقدار دوز مصرفی براساس تحقیقات صورتیلیم 400کپسول 

ی حاوی هاقرصی مکمل جابهی تمرین و دارونما نیز روزانه هاگروه. (19)مکمل خرفه انجام گرفت 

شامل قد و وزن ها یآزمودنی و فیزیولوژیکی سنجتنی هاشاخصکردند. در این مطالعه یمنشاسته مصرف 

کیلوگرم، شاخص  1/0متر و یسانت 1/0ترتیب با استفاده از قدسنج و ترازوی استاندارد و با دقت که به

ۀ بدن با استفاده از فرمول وزن بدن تقسیم بر مجذور قد به متر، درصد چربی بدن نیز توسط کالیپر تود

ی جکسون پولارک، انقطهسهمتر، درصد چربی بدن نیز با استفاده از معادلۀ یلیم 2/0با دقت  1یاگامی

یلۀ آزمون پله کویین و از طریق وسبهها یآزمودنین، بیشینۀ اکسیژن مصرفی همچن. (19)یری شد گاندازه

)دقیقه( ضربان ×  1847/0)  – 81/65. بیشینۀ اکسیژن مصرفی )زنان( = (20)فرمول زیر ارزیابی شد 

دقیقه( فعالیت  45قلب(. تمرین استقامتی تناوبی شامل هشت هفته )چهار جلسه در هفته و هر جلسه 

گرم کردن و پنج دقیقه سرد کردن با  دقیقه 10زنی بود. در آغاز و پایان برنامۀ تمرینی، فزایندۀ طناب

بینی شده بود. شدت تمرینات براساس پرش در دقیقه از هفتۀ اول تا هفتۀ هشتم حرکات کششی پیش

کامل و با جزئیات آن  صورتبه 1شده بود. برنامۀ تمرینی در جدول  یزیربرنامهپرش در دقیقه  90تا  60

 . (18)شده است  ارائه

لیتر( از ورید بازو و در حالت نشسته در دو مرحله، یک روز پیش از اولین جلسۀ یلیم 10یری )گنخو

ساعت ناشتایی انجام  12تا  10ساعت پس از آخرین جلسۀ تمرینی و پس از  48آزمون( و یشپتمرینی )

ی آمین داتیلن  mg/ml4تا  3ی محتوی مادۀ ضدانعقاد )هالولهدر  هانمونهیری، گخونگرفت. پس از پایان 

هزار، پلاسما جدا شده و در  30تا  15تترااستیک اسید( ریخته شده و سپس از طریق سانتریفیوژ در دور 

°C80-  آلدئید، ظرفیت یزهای بعدی فریز شد. سطح پلاسمایی گلوتاتیون پراکسیداز، مالون دیآنالبرای

                                                           
1.  Yagami 
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های شرکت زلبایو آلمان یتکا استفاده از اکسیدانی تام، سوپراکسید دیسموتاز به روش الایزا بیآنت

(Human Elisa kit, ZellBio Germany) )1/0آلدئید دارای حساسیت یری شد. کیت مالون دیگاندازه 

درصد، کیت گلوتاتیون پراکسیداز  6/7 و 8/5 ترتیببه آزمون، بین و میکرومول با ضریب تغییرات درونی

درصد، کیت  7/7و  1/6ترتیب میکرومول با ضریب تغییرات درونی و بین آزمون، به 1/0دارای حساسیت 

ترتیب میکرومول با ضریب تغییرات درونی و بین آزمون، به 1/0اکسیدانی تام دارای حساسیت یآنتظرفیت 

میکرومول با ضریب تغییرات درونی و بین  1/0اسیت ، کیت سوپراکسید دیسموتاز دارای حس2/4و  4/3

روش نورسنجی آنزیمی )شرکت پارس  کلسترول تام با یریگاندازهدرصد بود.  7/7و  1/7ترتیب آزمون به

 یریگایران( اندازه متری )شرکت پارس آزمون،روش آنزیمی کالری با HDL گلیسیرید ویتر، ایران( آزمون،

( استفاده شد LDL = CHOL - HDL - TG/5.0فریدوالد و همکاران ) ۀمعادل از طریق پلاسما LDL شد.

(18) . 

بررسی تعیین  منظوربه(، k-sاسمیرنوف )-کولموگروف آزمونبا  هادادهپس از تأیید طبیعی بودن توزیع 

یانس واریری از آزمون تحلیل گاندازهیر تمرین و مصرف مکمل در طول زمان در تمام متغیرهای مورد تأث

همبسته  T ، ازهاعامل( استفاده شد و در صورت مشاهدۀ اثر تعاملی بین زمان و 2×2یری مکرر )گاندازه

از یک گروه و در ادامه ی استفاده شد، و در صورت همبسته بودن بیش گروهدرونبرای مقایسۀ همبستگی 

برای  LSDاز آزمون تعقیبی  هاگروهراهه استفاده شد و در صورت وجود تفاوت بین از آنالیز واریانس یک

 تحلیل شد. 20نسخۀ  spss افزارنرمیلۀ وسبه هادادهبررسی تفاوت استفاده شد. کلیۀ 

 

 . برنامۀ تمرين طناب زنی1جدول 

 هفته
 کردن گرم

دقیقه(10)  

یت فعالشدت 

 )پرش در دقیقه(

 فعالیت

دقیقه( 30)  

کردن سرد  

دقیقه( 5)  

1 

دویدن نرم و 

حرکات 

 کششی

ثانیه استراحت 30یک دقیقه فعالیت،  60  

 حرکات کششی

ثانیه استراحت 30دقیقه فعالیت،  5/1 60 2  

ثانیه استراحت 30دو دقیقه فعالیت،  60 3  

استراحتثانیه  30دقیقه فعالیت،  5/2 70 4  

ثانیه استراحت 30سه دقیقه فعالیت،  80 5  

ثانیه استراحت 30دقیقه فعالیت،  5/3 90 6  

ثانیه استراحت 30چهار دقیقه فعالیت،  90 7  

ثانیه استراحت 30چهار دقیقه فعالیت،  90 8  
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 نتایج
در گروه ترکیبی و تمرین  MDAگروهی نشان داد که مقادیر بین، نتایج 3و 2های با توجه به نتایج جدول

افزایش معنادار  مکمل+تمرینی تمرین، مکمل و هادر گروه P= ،SOD)001/0 و =01/0Pکاهش معنادار )

(001/0 P= ،03/0P= 001/0 و(P= ،GPX  افزایش معنادار  مکمل+تمرینی تمرین، مکمل و هاگروهدر

(02/0P=  007/0وP= 004/0 و(P=  وTAC افزایش معنادار  مکمل+تمرینی تمرین، مکمل و هاگروه

 یهابین گروه آزمونیشدر پ نتایج مربوط به آنالیز واریانس. =P)001/0و  =01/0Pو  =02/0Pداشت )

اما برای بررسی  .(P>05/0از متغیرها وجود نداشت ) یکیچری در هاتفاوت معناد نشان داد که چهارگانه

 LSD با آزمون تعقیبینتایج تحلیل واریانس  گروهی( نسبت به گروه کنترل ازهای مورد مداخله )بینگروه

و گلوتاتیون پراکسیداز  مکمل+تمریناکسیدانی تام در گروه یآنتفقط در ظرفیت  نشان داد که استفاده شد

نسبت  موردنظری هاگروهکه در بقیۀ متغیرها با یدرحالدر گروه مکمل نسبت به گروه کنترل معنادار بود، 

 (.P>05/0به گروه کنترل تفاوت معناداری نداشت )

آزمونپسآزمون و یشپدر  مطالعهی مورد هاگروهی، گروهدرون. نتايج مقايسۀ 2جدول   
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گیری مکرر در مورد تأثیر هر ( اندازه2×2. نتايج آزمون لامبدای ويلک مربوط به تحلیل واريانس عاملی )3 جدول

های وضعیت تمرين )تمرين در برابر عدم فعالیت )کنترل( و وضعیت مصرف مکمل )مکمل خرفه در يک از عامل

 طول زمانهای مورد مطالعه در يمآنزبرابر کنترل( يا اثر تعاملی آنها بر مقدار 
شاخص مورد 

 گیریاندازه
 اثر مورد مقايسه

ارزش 
 F لامبدا

درجۀ 
 آزادی

Sig 

MDA 
(nm/ml) 

 

 *001/0 1 07/19 65/0 اثر مداخلۀ زمان
 *008/0 1 09/7 83/0 اثر وضعیت تمرین در طول زمان

 13/0 1 34/2 94/0 اثر وضعیت مصرف مکمل در طول زمان
 67/0 1 18/0 99/0 در طول زمانمکمل ×اثر وضعیت تعاملی تمرین

SOD 
(nm/ml) 

 *00/0 1 33/59 38/0 اثر مداخلۀ زمان
 *00/0 1 90/22 61/0 اثر وضعیت تمرین در طول زمان

 96/0 1 003/0 00/1 اثر وضعیت مصرف مکمل در طول زمان
 *002/0 1 51/9 79/0 مکمل در طول زمان×اثر وضعیت تعاملی تمرین

GPX 
(nm/ml) 

 *00/0 1 26/26 58/0 مداخلۀ زماناثر 
 *02/0 1 57/5 87/0 اثر وضعیت تمرین در طول زمان

 *003/0 1 18/10 78/0 اثر وضعیت مصرف مکمل در طول زمان
 28/0 1 21/1 97/0 اثر وضعیت تعاملی تمرین+مکمل در طول زمان

TAC 

 *00/0 1 81/41 46/0 اثر مداخلۀ زمان
 *002/0 1 48/11 76/0 زمان اثر وضعیت تمرین در طول

 *001/0 1 54/12 74/0 اثر وضعیت مصرف مکمل در طول زمان
 66/0 1 19/0 99/0 اثر وضعیت تعاملی تمرین+مکمل در طول زمان

 (p<05/0دار )تفاوت معنا *

 

 گیریبحث و نتیجه

ی و مصرف مکمل خرفه زنطنابی تمرین اهفتههشتهای پژوهش حاضر نشان داد که بعد از مداخلۀ یافته

ی تمرین، مکمل هاگروهدر  TACو  SOD ،GPXدر گروه ترکیبی و تمرین کاهش معنادار،  MDAمقادیر 

مکمل در درمان دارویی،  عنوانبهای است که تمرین ورزشی یطولانو ترکیبی افزایش معنادار داشت. مدت 

. نتایج مطالعۀ حاضر با (21-24)رود می کارهای متابولیکی و اضافه وزن و چاقی بهیماریبدر مدیریت 

 4( و وینتی2015و همکاران ) 3(، القدیر2014و همکاران ) 2(، میترانن2008و همکاران ) 1مطالعات گوردن

( مغایر است. تمرینات ورزشی بر 2012)و همکاران  5( همسو و با نتایج پژوهش الیویرا2015و همکاران )

                                                           
1.  Ghordon 

2.  Mitranun  

3.  Alghadir  
4.  Vinetti 

5.  Oliveira 
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به حالت، شدت،  احتمالاًگذارد و یمیر تأث( RNS( و نیتروژن )ROSی واکنشگر اکسیژن )هاگونهتولید 

طول زمان فعالیت ورزشی و انرژی مورد نیاز فعالیت ورزشی، مقادیر اکسیژن مصرفی و فشار مکانیکی 

. الیویرا و همکاران نشان دادند، تمرینات مقاومتی و ترکیبی (25-30)شده بر بافت بستگی دارد یلتحم

توان در مدل تمرینی و شدت یمعلت تناقض را  احتمالاًاکسیدانی ندارد. یآنتهای یمآنزیری بر فعالیت تأث

 SOD. نشان داده شده است تمرینات ورزشی با شدت کم به فعالیت بالای (19 ،24)ده کرد تمرینی مشاه

تواند موجب تولید یمارتباط دارد. شدت تمرینات ورزشی  GPXو فعالیت با شدت بالا با فعالیت 

. در (28)کند یمها را تحریک اکسیدانیآنتیرهای متابولیک مسخود یخودبههای آزاد شود که یکالراد

های آزاد بسیار یکالرادعبارتی میزان تولید شود و بهیمابتدای هر فعالیت ورزشی که با شدت کم آغاز 

که است. در مرحلۀ اول زمانی SODشود، یماکسیدانی که فعال یآنتاست، خط دفاعی اولیۀ  کمتر

 2O2Hهای سوپراکسید دیسموته شده و به یونآنبلافاصله  SODشوند، از طریق یمتولید  های آزادیکالراد

های آزاد نیاز یکالرادکه فعالیت ورزشی با شدتی اجرا شود که به دفع بیشتر شوند. تا زمانییمتبدیل 

و کاتالاز فعال  GPXدهد. اما با افزایش شدت فعالیت ورزشی، یمیتش ادامه فعالبه  SODنداشته باشد، 

همراه خواهد بود  SOD کمتربا افزایش  GPXکنند. بنابراین، فعالیت بالای یمرا خنثی  2O2Hشوند و یم

توان به فعالیت نیتریک اکساید اشاره کرد. یمنبودن مطالعات  ناهمسو. از دیگر دلایل توجیهی (19)

 درشود.  GPXسازی یرفعالغتواند موجب یممستقیم  طوربهکه نیتریک اکساید  انددادهمطالعات نشان 

. در پزشکی مدرن، (9 ،31)تواند به آسیب سلولی منجر شود یمیابد و یمیجه پراکسید سلولی افزایش نت

فعالیت ورزشی  اگرچهآید. یمشمار ها بهیماریبای مهم در پیشگیری و درمان یلهوسفعالیت ورزشی منظم 

های ورزشی منظم، سیستم دفاع ینتمردهد، نشان داده شده یمشدید استرس اکسیداتیو را افزایش 

ی پراکسیداسیون هاشاخصر مورد اثر تمرینات استقامتی بر . د(32)کند یماکسیدانی را تقویت یآنت

 هاشاخصدهد این یمهای متفاوتی گزارش شده است. شواهدی وجود دارد که نشان لیپیدی خون یافته

تحرک بالاتر، یا مشابه با آنها بوده یب، نسبت به گروه کنترل اندداشتههای استقامتی ینتمردر افرادی که 

تواند با وضعیت تغذیه، سطح تمرین، آمادگی بدنی افراد یم. به هر حال، وجود چنین تناقضی (33)است 

( 2009. ژانگ و همکاران )(34)یری استرس اکسیداتیو مرتبط باشد گاندازهی مورد استفاده برای هاروشو 

کنند، بالاتر یمپیوسته ورزش  طوربهاکسیدانی در کسانی که یآنتی نشان دادند وضعیت امطالعهطی 

. در واقع تقویت دفاع ضداکسایشی سبب (31)ی دارد همخوانهای پژوهش حاضر تهاست. این نتیجه با یاف

رود که فشار اکسایشی ظار میها انتیسازگارشود، با توجه به این یمهای آزاد یکالرادخنثی شدن بیشتر 
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های ضداکسایشی بدن را افزایش یستمسپس از تمرینات هوازی کاهش یابد. تمرینات منظم بدنی توانایی 

یابد، یمکنندگی فشار اکسایشی که در اثر ورزش افزایش یبتخردهد و بدن را در مقابل خاصیت می

  TAC ،SOD،GPXهای یمآنز . از طرف دیگر، در مطالعۀ حاضر مکمل خرفه افزایش(35)کند یممحافظت 

آلدئید در گروه مکمل را در پی داشت. این یافته با نتایج مطالعۀ شانموگام و همکاران و کاهش مالون دی

و همکاران با برسی اثر حفاظتی گیاه جینگر بر علائم استرس اکسایشی،  1. شانموگام(32)همسوست 

کاهش  احتمالاًشود. یماکسیدانی یآنتهای یمآنزمشاهده کردند که مصرف این گیاه سبب افزایش معنادار 

MDA  یک مادۀ ضداکسایشی محلول در  عنوانبهناشی از مصرف خرفه به این دلیل است که این مکمل

های آزاد استراتژی بااهمیتی قلمداد یکالرادتواند در جهت جلوگیری از اثرات یمچربی غشاهای بافتی، 

اسیون لیپیدی های آزاد از پراکسیدیکالرادای تشکیل یرهزنجیر مستقیم بر فرایندهای تأثشود که با 

بر اثر مهارکنندگی  احتمالاًرف خرفه طی مص  TAC ،SOD،GPX. همچنین افزایش (32)کند یمجلوگیری 

هاست که محصولات حاصل از پدیدۀ یمآنزخرفه بر پراکسیداسیون لیپیدها از طریق افزایش این 

اکسیدانی و عناصر ی مختلف این گیاه حاوی مواد آنتیهابخش. (36)دهند یماکسیداسیون را کاهش 

اکسیدان قوی توانست سبب یآنتیک  عنوانبهمعدنی متعددی است. در پژوهش حاضر مصرف این مکمل 

 طوربهپذیری غشا یبآسی و چربی بدن شود و از پراکسیداسیون زادروناکسیدانی یآنتتقویت سیستم 

پس از مصرف  MDAتوان گفت یکی از دلایل کاهش شاخص یمعبارتی، معناداری جلوگیری کند. به

های آزاد کمتر در زنجیرۀ انتقال الکترون باشد که متناسب با افزایش یکالرادتواند ناشی از تولید یمخرفه، 

آلدئید به مالون دی در کاهشیرگذاری خرفه تأثسازوکار  احتمالاً. همچنین (37)مصرف اکسیژن است 

، فیتواسترول خاصیت اهفنولیل داشتن ترکیبات توکوفرول، پلیدلبهاین صورت است که خرفه 

ی شناخته شده است. خوببهیک جزء فعال  عنوانبهاکسیدان بـالایی دارد و فواید سلامت توکوفرول یآنت

ربایندۀ  عنوانبهاکسیدان قابل حل در چربی است و یآنت، یک Eتوکوفرول، نوع عمده از ویتامین -آلفا

خط مقدم دفاع در برابر  عنوانبه. توکوفرول (38)کند ( عمل میROSی فعال اکسیژن )هاگونه

های آزاد طی یکالرادرا از حملۀ  PUFAکند و در غشای سلولی، آن یمپراکسیداسیون لیپیدی عمل 

. (39)کند یمرس محافظت ی زیستی در سطح پراکسیداسیون لیپیدی زودغشاهافعالیت ربایش خود در 

 2-یون، دی فنیلآنزی سوپراکسید ساکاریدهای موجود در خرفه قادر به پاکسابراساس مطالعات، پلی

                                                           
1.  Shanmugam 
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رو خاصیت حفاظت های هیدروکسیل هستند، ازاینیکالراد(، نیتریک اکساید و DPPHپیریل هیدرازیل )

، ATP-+Kی هاکانالیلۀ انسداد وسبهتواند یم. از طرفی خرفه (36)های آزاد را دارند یکالراددر مقابل 

 طوربهکه اولین مرحله در ترشح انسولین و هیپوگلایسمی است،  Ca++دپولاریزاسیون غشا و تحریک نفوذ 

در توجیه افزایش فعالیت  . از دلایل دیگر(34)یر بگذارد تأثیرمستقیم بر کاهش استرس اکسایشی غ

در ترکیب مکمل خرفه است، که   Q10اکسیدانی ناشی از مصرف مکمل خرفه وجود یآنتهای یمآنز

ها ترکیبی شیمیایی از مقادیر فنولیک گیاهییمیش. بیشتر (35)کند یماکسیدانی عمل یآنتمادۀ  عنوانبه

و  هارولتوکوف)مانند  هاتوکولتولیدی ناشی از اکسایش را دارند.  ROSهستند که توانایی دفع یا کاهش 

ها(، اسیدهای یدها )مانند ایزوفلاون سویا، کاتچین چای و آنتوسیانیدینفلاونوها(، ینولتوکوتر

فنولیک )مانند آوناترامیدس( یپلمونوفینولیک )مانند اسید کافیک و اسیدهای فرولیک( و اسیدهای 

ها و یکفنولدلیل داشتن پلیبهگیاهی هستند، که از بین آنها خرفه یمیشهای اکسیدانیآنتبیشترین 

از دلایل دیگر همسو بودن در تحقیقات  احتمالاًاکسیدانی را دارد و یآنتدر خود بیشترین خاصیت  هاتوکول

اکسیدانی در نتیجۀ غیرفعال بودن به میزان زیاد فشار یآنتهای یمآنزحاضر باشد. تنظیم میزان فعالیت 

در پی افزایش بیشتر  SOD. احتمالاً افزایش فعالیت (36)ت اکسایشی در عضلات اسکلتی وابسته اس

فه، ی خرهدمکملپراکسیداسیون لیپیدی و تولید رادیکال سوپراکسید باشد، که وجود متغیرهایی چون 

سلولی صورت خارج SODاکسیدانی بدن شده، که در نتیجه افزایش فعالیت یآنتموجب افزایش دفاع 

پس  TAC، SOD، GPXو افزایش  MDAهای مطالعۀ حاضر، کاهش ین یافتهترمهم. از (37)گرفته است 

دلیل دهند در زمان فعالیت ورزشی بهیمها نشان یبررسهمراه مکمل خرفه بود. ی بهزنطناباز هشت هفته 

ی، موجب تولید رسانخون –، فرایند ایسکمی هابافتناهماهنگی اکسیژن برداشتی و اکسیژن مورد نیاز 

شود که پراکسیداسیون لیپیدی یمی اکسیژن فعال و آسیب به لیپیدهای غیراشباع غشاهای بافتی هاگونه

را پس از مصرف  SODو افزایش  MDA . فرزانگی و همکاران، کاهش میزان(38)کند یمرا بیشتر تحریک 

های که با یافته (11)همزمان با تمرینات ورزشی در مردان ورزشکار نخبه گزارش کردند  3-مکمل امگا

همراه مکمل یاری سزامین را به همزمان( اثر 1396این مطالعه همسوست. همچنین صابری و همکاران )

همراه مکمل سزامین تمرینات هوازی بر روی مردان ورزشکار بررسی کردند و نشان دادند تمرین هوازی به

اکسیدانی )سوپراکسید دیسموتاز، گلوتاتیون پراکسیداز و ظرفیت یآنتهای یمآنزافزایش سبب 

ید این نکته است که فعالیت مؤنتایج مطالعات . (40)شود یمآلدئید اکسیدانی تام( و کاهش مالون دییآنت

های دیگر، متابولیسم ینکاتکولامنفرین یا یی مانند اپیهاهورمونبدنی از طریق افزایش ترشح 
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اکسیداز و فعالیت ماکروفاژها بر فرایندهای استرس اکسیداتیو   NADPHپروستانوئیدها، گزانتین اکسیداز،

نیز  حاضرشود که در پژوهش یمگذارد و موجب افزایش استرس اکسیداتیو و پراکسیداسیون لیپید اثر می

رسانی یژناکس. با توجه به اینکه (41)ها کاهش یافته است یآزمودنپروفایل لیپیدی و درصد چربی بدن 

ین دلایل افزایش عوامل استرس اکسیداتیو است و پاسخ استرس اکسیداتیو به ورزش ترمهمزیاد بافتی از 

ی هاپاسخی فردی، هاتفاوتیر عواملی مانند وضعیت سلامتی فرد، سن، جنس، نژاد، ژنتیک، تأثتحت 

متفاوت بافتی، تارهای عضلانی و انواع آن و کاهش دریافت مواد غذایی ضد استرس اکسیداتیو در تغذیۀ 

یری مکرر در معرض استرس ورزشی موجب سازگاری قرارگ، از طرفی (42)گیرد یمروزانۀ افراد قرار 

ز دلایل یکی ا احتمالاًدهد و همچنین یمشود که پیامدهای ناشی از استرس را تقلیل یمآنزیمی بدن 

ی باشد، نتایج تحقیق حاضر دور از انتظار نیست. زنطناباکسیدانی ناشی از یآنتتوجیهی تقویت سیستم 

سازی و تمرینات اکسیدانی و کاهش استرس اکسایشی نقش بااهمیت مکملاین تقویت سیستم آنتی

سترس اکسیداتیو برای اکسیدانی ایآنتورزشی در مواقع چاقی و اضافه وزن بر افزایش و تقویت دستگاه 

دهد. در مطالعۀ حاضر شرایط زندگی، میزان انگیزش یمغلبه بر شرایط مخرب بافتی و سلولی بدن را نشان 

هایی بود که یتمحدودی و مصرف مکمل از جمله زنطنابی فردی برای شرکت در هاتفاوتافراد و 

 کامل کنترل کنند. طوربهپژوهشگران در این مطالعه نتوانستند آنها را 

همراه مصرف ی بهزنطنابتوان گفت که تمرین یمبا توجه به نتایج مطالعۀ حاضر گیری کلی: نتیجه

مکمل خرفه روش درمانی مناسبی برای کاهش وزن و درصد چربی بدن در زنان چاق و دارای اضافه وزن 

اکسیدانی افزایش یافته یآنتهای یمنزآآلدئید کاهش و یدینکه غلظت پلاسمایی مالون ااست و با توجه به 

همراه با ویژه اگر صورت مداوم و منظم بهی بهزنطنابتوان گفت که اجرای تمرینات یماست، بنابراین 

تواند ضمن کمک به سلامت جسمی و کنترل وزن، موجب بهبود عملکرد مصرف مکمل خرفه باشد، می

 اق شود. اکسیدانی در افراد دارای اضافه وزن و چیآنت
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Abstract 
Increasing oxidative stress is a major factor in metabolic syndrome associated 
with obesity and may play a major role in the pathophysiology of various 
diseases such as cardiovascular diseases. The aim of this study was to 
investigate the effect of 8 weeks of rope training with portulaca 
supplementation on antioxidant biological indices (SOD, TAC, GPX) and 
lipid peroxidation index (MDA) in non-active girls. In this quasi-experimental 
study, 40 overweight and obese girls (mean BMI=27.05 ± 0.72, age range=20-
25 yr) were selected from qualified subjects and randomly assigned to four 
groups: placebo (n=10), supplement (n=10), training (n=10) and 
training+supplement (n=10). The training program included 8 weeks of rope 
training (four sessions per week and 45 minutes each session), and daily 
supplementation of 1200 mg portulaca for 8 weeks. The variables were 
measured by ELISA method. The data were analyzed by ANOVA test at a 
significance level (P<0.05). The results showed that the amounts of MAD in 
training+supplement and training groups decreased significantly (P=0.01, 
P=0.001) and SOD, GPX and TAC increased significantly in training, 
supplement and training+supplement groups [SOD (P=0.001, P=0.03, 
P=0.001), GPX (P=0.02, P=0.007, P=0.004), TAC (P=0.02, P=0.01, 
P=0.001) respectively]. It seems that incremental interval endurance training 
as rope training along with portulaca supplementation can improve the status 
of antioxidant system and reduce oxidative damage and may influence 
preventing cardiovascular diseases. 
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