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 دیسموتاز، اکسیداز سوپر آنزیمی فعالیت بر کارنیتینال و کورکومین با یاریمکملّ آثار مقایسۀ

 شدید تمرین از پس ردوکتاز گلوتاتیون و پراکسیداز، کاتالاز گلوتاتیون

 
 2رود معصومه نورانی پیله ،5*نامنی فرح

 
 ورامین، ایران. پیشوا.، ورامین واحد اسلامی، آزاد دانشگاهدانشکده علوم پایه،  بدنی،تربیت گروه ، دکترای فیزیولوژی ورزشی،استادیار .5
 ورامین، ایران.پیشوا، ، ورامین واحد اسلامی، آزاد دانشگاه تغذیه ورزشی، کارشناسی ارشدوپرورش، دبیر ورزش آموزش .2

 

 01/08/5713: تاریخ پذیرش   26/05/5713تاریخ دریافت:
 چکیده

 فعالیت تغییرات تحقیق، اینکنند. در می محافظت اکسیژن واکنشی هایگونه برابر در هاسلول اکسیدانی ازهای آنتیآنزیم :مقدمه

 تمرین بعد از کارنیتینال و ورکومینک با یاریمکمّل از پس ردوکتاز گلوتاتیون و دیسموتاز اکسیداز سوپر کاتالاز، اکسیدانآنتی هایآنزیم
 .شد بررسی بسکتبال شدید

 به هانمونهشد.  کتبی اخذ نامۀرضایت هاشرکت کردند. از آزمودنی زن بسکتبال بازیکن 70 تجربینیمه در این مطالعۀ :هاروش و مواد 

شرکت  بسکتبال شدید تمرین جلسه یکدر  گروه دو هر یاری،روز مکمّل 54 از پس. گرفتند مکمّل قرار گروه دو در ساده تصادفی شکل
 با واریانس تحلیل آزمون نتایج با. شد گیریخون از افراد «فعالیت از پس بلافاصله و فعالیت از قبل پایه،» مرحلۀ سه در. کردند
 .شد بررسی بونفرونی آزمون و مکرر هایگیریاندازه

 U/gr Hb 57/5 پروکسیداز: گلوتاتیون کارنیتین با میانگینمکمّل ال گروه در مکمّل تأثیرتحت  اکسیدانیآنتی هایآنزیم فعالیت :هایافته

 U/gr ردوکتاز: گلوتاتیون ،k/gr Hb 16 ± 38/283کاتالاز: ، U/gr Hb58/241 ± 36/5581 :سوپر اکسید دیسموتاز، 81/47 ±

Hb74/2 ± 11/58  کسیداز: پرو گلوتاتیون با میانگینو در گروه مکمّل کورکومینU/gr Hb 24/5 ± 74/71 ،سوپر اکسید دیسموتاز: 

U/gr Hb52/425 ± 41/5511 ،:کاتالاز k/gr Hb 61 ± 63/283، ردوکتاز: گلوتاتیون U/gr Hb21/2 ± 85/51 .افزایش یافت 

و  =007/0p کارنیتین:ال دیسموتاز با سوپر اکسیداز و =003/0pو کورکومین:  =005/0p کارنیتین:با ال یدازپراکس گلوتاتیونتغییرات 

در مورد کاتالاز  را معناداری بونفرونی این معنادار بود. آزمون =3pو کورکومین: % =01/0p کارنیتین:با الو کاتالاز  =001/0pکورکومین: 

 دار نداشت.تأیید نکرد. گلوتاتیون ردوکتاز تغییر معنی

 از بخشی توانندمی بنابراین شدند؛ اکسیدانیآنتی هایآنزیم فعالیت افزایش موجب کورکومین و کارنیتینال مکمّل دو هر :گیرینتیجه

 .دهند کاهش را تمرین از حاصل اکسیداتیو آسیب

 ورزشی. فعالیت آنزیمی؛ هایاکسیدانآنتی یاری؛مکملّ :هاکلیدواژه

 E.mail: f.nameni@yahoo.co.uk: *نویسنده مسئول
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 مقدمه

 آزاد هایرادیکال با مقابله در بدن اکسیدانیآنتی دستگاه
 عوامل بر توانندمی غذایی هایمکمّل و شودمی فعال

 آثار عضلانی، آسیب اکسیداتیو، استرس از حاصل
 پراکسیداسیون عضلانی، خستگی فعال، اکسیژن هایگونه

. 5دتأثیر بگذارن ورزش جریان در هاپروتئین آسیب و چربی
 گیاهیهای عصاره و ییاغذ ادمو طبیعی تترکیبا مصرف

 هـب .ستا یافته یشافزا اکسیدانیآنتی ادمو تولید ایبر
 تتحقیقا صناعی، هایاکسیدانآنتی ءسو راـثآ لاـنبد

 هایاکسیدانآنتی با هاآن دنکر جایگزین نمواپیر ریبسیا
 ورزشکاران از بسیاری برای. (2) ستا انجام شده طبیعی

 هاآن بهتر عملکرد بهبودعامل  عنوانبه غذایی مکمّلهای
. است شده شناخته ،رقابتی و تمرینی هایفعالیت جریان در

 عملکرد بهبود مدعی هامکمّل این تولیدکنندگان
 این با ،فعالیت از پس بازیافت روند در تسریع و ورزشکاران

 فمصر ازآن،پس و ورزش لطو در ،همچنین .هستند مواد
. کندمی کمک عضلانی خستگی فعر به هاانکسیدانتیآ

 هااکسیدانآنتی مصرف با معتقدند ورزشکاران از برخی
 شکار طریق از توانندمی غذایی، هایمکمّل صورتبه

 .دهند ارتقاء را خود ورزشی عملکرد آزاد، هایرادیکال
 غذایی هایمکملّ مثبت تأثیر از حاکی تحقیقات از برخی

 ر،دیگ سوی از .است اکسیداتیو استرس کاهش جهت در
 هامکملّ این از استفاده اندداده نشان تحقیقات از برخی
 اکسیداتیو استرس و آزاد هایرادیکال بر مثبتی تأثیر هیچ

 آثار و هااکسیدانآنتی بررسی لذا .ندارد فعالیت از ناشی
. 7استقرار گرفته  موردتوجه بدنی هایفعالیت بر هاآن

 اکسیدانآنتی مواد مصرف معتقدند از محققان برخی
 استرس بر تأثیری تواندنمی غذایی هایمکمّل صورتبه

 اندکرده گزارش دیگر برخی. 4باشد داشته اکسیداتیو
 را افزایش اکسیداتیو استرس تواندمی هامکمّل این مصرف

 دستگاه که اندرسیده نتیجه این به نیز بعضی. (4) دهد
 مدتطولانی و شدید هایفعالیت در بدن اکسیدانیآنتی

 از استفاده و ندارد را آزاد هایرادیکال با مقابله توانایی
 با تواندمی غذایی هایمکمّل صورتبه هااکسیدانآنتی

 و اکسیداتیو استرس کاهش باعث ایمنی، دستگاه تقویت
 به را سلول آسیب فرآیند درنتیجه، و شود آزاد هایرادیکال

 (.5کند ) متوقف را آن حتی یا بیندازد تأخیر

 از انسان بدن در که ستهامکملّ این از یکی کارنیتینال
 مینۀآ اسیدهای از استفاده با و بیوسنتز غذایی جیرة راه

 پژوهشهای. شودمی تولید متیونین و لیزین مانند ضروری
 به منجر کارنیتینال با سازیمکمّل دهدمی نشان زیادی
 با. ودشمی فعالیت حین تنفسی تبادل نسبت کاهش
 افزایش عضله چربی اکسیداسیون ،کارنیتینال مصرف

 به وشود می متوقف گلیکوژن سوخت کارگیریبه ،یابدمی
 معدودی تحقیقات(. 5) افتدمی تأخیر به خستگی آن دنبال

 استرس بر کارنیتینال مصرف تأثیر چگونگی پایۀ بر
 گرفته صورت شدید هوازی فعالیت از ناشی اکسیداتیو

 عملکرد بر ماده این تأثیر عدم یا تأثیر مورد در اما ؛است
 دقیقی و همسو نتایج هوازی، هایفعالیت در ورزشکاران

 ،بخش این شده درانجام بیشتر مطالعات .(7ندارد ) وجود
 بررسی زیربیشینه هوازی هایفعالیت بر را کارنیتینال تأثیر
 هماتولوژیک هایشاخص بر کارنیتینال تأثیر(. 7اند )کرده

 وضعیت بررسی همچنین. است شده گزارش هم خونی و
 نشان سلولی آسیب و چربی پراکسیداسیون اکسیدانی،آنتی
 را شیمیایی ترکیبات آسیب از ناشی تأثیر کارنیتینال داد

 گلوتاتیون افزایش پی در هامهار آسیبکند. می سرکوب
 هاییمآنز که کاتالاز و ردوکتاز گلوتاتیون پراکسیداز،

 (.4) اتفاق می افتدهستند  اکسیدانیآنتی
 ضدالتهابی فعالیت که است اکسیدانیآنتی هم کورکومین

 این، بر علاوه. شودمی التهاب مسیرهای مانع و دارد قوی

 گلوتاتیون هایآنزیم ژن بیان کورکومین، مصرف

 سلول در را 7کاتالاز و  2سوپر اکسید دیسموتاز ،5پراکسیداز
 محافظتی اثردهد. می افزایش صحرایی هایموش

 ردوکس تعادل و کلیوی عملکرد بر کورکومین
 شده گزارش نیز کلیوی و دیابتی بیماران در میتوکندریایی

 هایآنزیم ژن بیان بر کورکومین که اثری بر علاوه .است

 نیز عملکردیزیست اکسیدانآنتی یک دارد اکسیدانیآنتی

 به مستقیم شکل به ستا قادر چراکه؛ شودمحسوب می

 و دهد نشان واکنش( آزاد هایرادیکالگر )واکنش ذرات
 .شود اکسیدانآنتی هایپروتئین مثبت تنظیم موجب

 مادة یک عنوانبه کورکومین را آثار همکاران و خداپرست
 آنان یجنتا .کردند بررسی موش کبد بافت بر اکسیدانآنتی

 پرخونی، ها،وسیتهپات نکروز شدید، آپوپتوزیس داد نشان

 کنندةدریافت گروه در اندوتلیوزیس و موضعی التهاب

 کنندةدریافت گروه در اما؛ داشت وجود سیکلوفسفامید
 هاهپاتوسیت نکروز و موضعی التهاب میزان کورکومین،

                                                           
1  -GPX 
2 - SOD 
3 - CAT 



  فرح نامنی و همکاران                             ...بر کارنیتینال و کورکومین با یاریمکملّ آثار مقایسۀ

7151 

 و جزئی اندوتلیوزیس، و پرخونی و داشت چشمگیر کاهش
 ژادن نر موش 10 های مطالعۀ آنانآزمودنی. بود اندک

 10 هاموش کورکومین مصرف میزان و بودند ویستار
ها بررسی. (1بود ) بدن وزن کیلوگرم هر ازای به گرممیلی

 کلیوی رپرفیوژن ایسکمی آسیب بر کورکومین در مورد اثر

 جنین کورتکس نوروپروژنیتور هایسلول بر و هاسگ در

 ار کورکومین بالینی، مطالعات .(6) داشت بالینی جنبۀ،  رت
 (.3د )ندانمی مفید سرطان درمان و پیشگیری برای

 آزاد، هایرادیکال مستقیم بر حذف علاوه ینکورکوم

 سوپر اکسید مانند سلولی داخل هایآنزیم فعالیت تواندمی

 نقش را که پراکسیداز گلوتاتیون و دیسموتاز، کاتالاز

 کمپلکس با ینکورکوم .دهد افزایش دارند اکسیدانتیآنتی

 که مس و آهن مانند سلولی داخل فلزات از برخی کردن

 نقش تواندمی دارند سلولی داخل اکسیداتیو نقش
 .(8کند ) ایفا را خود اکسیدانیآنتی

بیماران خاص، بیشتر  یاری در حیوانات ومطالعات مکمّل 
آثار  . به همین دلیل ،(1) از تحقیقات مرتبط با ورزش است

 ها، روشآنزیم تنظیم یدانی واکسآنتی ژن بیان ها برمکمّل

اکسایشی  فشار مصرف، دوز مناسب و چگونگی کاهش
 زا هنوزاسترس و شدید ورزشی هایفعالیت از ناشی

کارنیتین بیشتر برای نامشخص است. از مکمّل ال
سازی چرخۀ تولید انرژی سوزی و نقش آن در فعالچربی

به های اسید چرب به شکل هوازی و تسهیل ورود مولکول
میتوکندری یاد شده است و در مورد تغییرات فعالیت 

اکسیدانی که بر دستگاه ایمنی آنزیمی های آنتیآنزیم
تأثیرگذار است نتایج جامع و کاملی در دست نیست. 

عنوان یک داروی ضدسرطان همچنین کورکومین به
مطرح شده و مقالات، حاکی از آثار بالینی این مکمّل بر 

 دیدههای آسیبها و بافتیک و ارگانهای سیستمبیماری
اکسیدانی بخشی از های آنتیاست. بررسی آنزیم

های ورزشی است تا های این مکمّل در فعالیتفعالیت
چگونگی تأثیر بر دستگاه ایمنی آنزیمی مطالعه شود. با 
توجه به فقدان نتایج در رابطه با تأثیر کورکومین و 

اکسیدانی و عدم مقایسۀ آثار های آنتیکارنیتین بر آنزیمال
کارنیتین ال یاریاین دو مکمّل، در این تحقیق تأثیر مکملّ

ز، یسموتاسوپر اکسید د هایتغییرات آنزیم و کورکومین و
با  5زکتان ردوگلوتاتیوز و کاتالااز، یدـــکساپرن یوـــگلوتات

                                                           
1  -Gr 

استفاده از یک جلسه فعالیت شدید بسکتبال در دختران 
 بررسی شد.

 هاو روش مواد

 دو در تصادفی بالینی کارآزمایی صورتبه حاضر تحقیق
 دانشجوی دختر 214 آن آماری جامعۀ. شد انجام گروه

 گذشته ماه شش در بود که فرهنگیان دانشگاه بدنیتربیت
 به توجه با. بودندکرده  تمرین هفته در جلسه 4تا  7

واجدشرایط  نفر 70 تحقیق، بودن آزمایشگاهی و کاربردی
 تکمیل از پس وشدند  برگزیده ساده تصادفی روش به

 و کارنیتینالمکمّل  گروه دو در سلامت، نامۀپرسش
 ورود به مطالعه شامل معیارهای. گرفتند قرار کورکومین

 نداشتن قبلی، هایدیدگیآسیب و بیماری سابقۀ عدم
بالا و عدم ابتلا به  فشارخون عدم مکمّل، به حساسیت

 تغذیۀ کنترل جهت. بود عروقی - قلبی هایبیماری
 غذایی رژیم ساعتۀ 24 یادداری نامۀپرسش از هاآزمودنی
 از گذشته ماه شش طی هاآزمودنی از یکهیچ. شد استفاده
. بودند نکرده استفاده مکمّل و ویتامین خاص، دارویی

 برایرا  جزئیات کلیۀ و تحقیق انجام نحوة محقق ابتدا
 پسس. گرفت نامهرضایتاز آنان کرد و  تشریح هاآزمودنی

ها . نمونهنسیبه هماهنگ کرد پردیس فرهنگیان دانشگاه با
حاضر  پزشک. شدند حاضر محل در راهنما مطالعۀپس از 

 55تا  8 ساعت بین پژوهش این. تأیید کرد سلامت آنان را
 چندمنظورة سالن در گرادسانتی درجۀ 28 دمایدر  و صبح

 ها،گروه سازیهمگن ظورمنبه. شد انجام دانشگاه
 هایاندازه. شدند گیریاندازهنمونه ها  فردی هایویژگی

 وزن و قد،) بدن دانسیتۀ هایشاخص و آنتروپومتریک
 ترازوی باکنندگان شرکت کلیۀ( بدنی تودة شاخص
 و یلوگرمک 0/ 5دقت  با آلمان ساخت پزشکی دیجیتال
 با کفش بدون و پوشش حداقل با آن به متصل قدسنج

 هاآزمودنی از. شد گیریاندازه مترسانتی 1/0 از کمتر دقت
 شروع از قبل ساعت 48 و تحقیق دورة طی شد خواسته
 سنگین ورزشی هایفعالیت از تحقیق روز تا مکمّل مصرف

. کنند خودداری ضدالتهابی مکمّل و دارو هرگونه مصرف و
 دریافتی انرژی درصد و کالری دریافت میزان علاوه،به

 در غذایی نامۀپرسش با هامغذیّ درشت ازآنان  روزانۀ
 وعدة آخرین همچنین،. شد سنجیده ایافزار تغذیهنرم

 ینکورکوم ترکیب. بود مشابه( صبحانه) هاآزمودنی غذایی
 کارنیتینال ترکیب و داروگل شرکت از آلمان مرک ساخت
 سازمان مورد تأیید) شهردارو شرکت از سیگماتوا ساخت
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 روز هر در متوسط طوربه. شد تهیه آمریکا( داروی و غذا
 در گروه دو برای کورکومین و کارنیتینال گرممیلی 5000

 مرحله سهدر  هاآنزیم تغییرات بررسی برای. شد گرفته نظر
 قبل ناشتا، و پایه در حالت . برای اولین بارشد گیریخون

 پچ دست آرنجیپیش ورید از دهی،مکمّل دورة شروع از
 آغاز یاریمکمّل دورة سپس. شد گیریخون هاآزمودنی

. کردند دریافت مکمّل متوالی روز 54 یط هاآزمودنی و شد
 دقیقه 60 و ناشتا حالت در یاری،مکملّ دورة پایان از پس
 مرحله دومینبرای  بسکتبال تمرین اجرای از قبل

 اجرای از پس بلافاصله سوم، مرحلۀدر . شد گیریخون
 سه در هاآزمودنیهمۀ  خوننمونه. گیری شدخون تمرین
. گرفت قرار ضدانعقاد آزمایشگاهی هایلوله در مرحله
 سانتریفیوژ( دقیقه 51)دقیقه  در دور 7000 با ها،خوننمونه
. یافتند انتقال در تهران مرجع آزمایشگاه به سپس. شدند
 نگلوتاتیو و پراکسیداز گلوتاتیون هایآنزیم فعالیت میزان

 اتوآنالایزر دستگاه و مخصوص کیت از استفاده با ردوکتاز
 گلوتاتیون احیای و سنجیرنگ روش به (یکاآمر ساخت)

 مصرف با پراکسیداز گلوتاتیون واکنش از حاصل اکسید
 گلوتاتیون حضور در و فسفات نوکلئوتیددی آمید نیکوتین
 اکسیداسیون حاصل واکنش این. گیری شداندازه ردوکتاز

 آمید نیکوتین به فسفات نوکلئوتیددی آمید وتیننیک
 و نانومتر 740 موجطول در و بود مثبت بار با فسفاتدی

 فعالیت. شد جذب پروکسیداز گلوتاتیون فعالیت با متناسب
 طوربه (Cat.No.RS 505) یدازپراکس گلوتاتیون

 آنزیم با شدهجفت واکنش طریق از و غیرمستقیم
 شد. کاتالاز سنجیده (EC 1.11.1.6)ز ردوکتا گلوتاتیون

(EC 1.13.1.6 )125) دیسموتاز سوپر اکسید و 
Cat.No.SD) استفاده با و اسپکترو فوتومتری روش به 

 و ساده روش، شد. این تعیین مخصوص هایکیت از
 در کاتالاز آنزیم فعالیت گیریاندازه برای است و استاندارد

 و هموژنه بافت ،پلاسما سرم، مانند بیولوژیکی هاینمونه
 401 موجطول در و سنجیرنگ روش با سلولی لیزات

 با دیسموتاز سوپر اکسیداز فعالیت تعیینبرای  و نانومتر
 از استفاده با نانومتر 420 موجطول در و سنجیرنگ روش
 تغییرات ضریب. گیردمی انجام مخصوص کیت
. بود 50% و 8 از کمتر سنجیبرون و سنجیدرون
 طریق از آلمان Zelbio شرکت ساخت جاری،ت هایکیت

 اتوآنالایزر دستگاه از استفاده با ایران، در پادگین شرکت
Alcyon 300 شد تهیه آمریکا ساخت. 

 آماری هایروش
ها و جدول ن،یانگیانجام شد. م کیمحاسبات با آمار پارامتر
های و شاخص کیهای آنتروپومترانحراف استاندارد، اندازه

شد.  نییتع یفیها در بخش توصآزمودنی یانجسم یآمادگ
 عیابتدا نرمال بودن توز ،های آمار استنباطیتحلیل رایب

 یهمگن وتعیین شد  لکیو - رویآزمون شاپ باها داده
نرمال در  جی. نتادش یبررس ن،یبا آزمون لو نیز هاواریانس
انحراف استاندارد نشان داده شد. نتایج  ± نیانگیقالب م

ده بر اساس حداقل دو تکرار استوار است. آمدستبه
مراحل مختلف  یط رهایاز متغ کیهر راتییتغ نیانگیم

گیری مکرر و با اندازه انسیوار لیگیری با آزمون تحلاندازه
. دش یبررس یبونفرون یبیدر صورت معناداری با آزمون تعق

شد.  نییمستقل تع یتآزمون با  زیها نگروه نیاختلافات ب
با  1%های آماری در سطح معناداری تحلیلعملیات و 

انجام  2050و اکسل  spss 22افزارهای استفاده از نرم
 شد.

 هایافته
 هاآزمودنی فردی هایویژگی استاندارد انحراف و میانگین

 اکسیژن بدنی و تودة شاخص چربی، درصد قد، وزن، سن،)
 اکسیدانیآنتی هایآنزیم فعالیت میزان و( بیشینه مصرفی

 گلوتاتیون سوپر اکسید دیسموتاز، پراکسیداز، گلوتاتیون
 و یاریاز مکمّل پایه پس دورة در خون و کاتالاز ردوکتاز

 بسکتبال شدید تمرین در شرکت از پس بازیافت دورة در
 5 جدول شمارة در هاآزمودنی مشخصات. شد بررسی

 .است شده توصیف
 در اریمعناد آماری تفاوت دهدمی نشان جدول اطلاعات

 و نداشت وجود هاگروه بین فردی هایویژگی مقادیر

 توزیع بودن طبیعی. بودند همگن یکدیگر با هاگروه
 نتایج شد. تایید ویلک - شاپیرو آزمون متغیرها با

 در گیریخون مرحله سه طی گیریاندازه هایشاخص

 2 جدول شمارة در استاندارد انحراف ± میانگین قالب
 لوین آزمون با هاواریانس همگنی. ستا شده داده نشان

 از یک هر مورد در گروهی بین اختلافات. شد بررسی
 روز 54 از پایه، پس حالت) زمانی بازة در سهها آنزیم

 مکمّل دو بین (ورزشی فعالیت از پس مکمّل، و مصرف
 و مقایسه مستقل تی آزمون با کورکومین و کارنیتینال

 توانمی نتایج به توجه با. (2 )جدول شمارة شد بررسی
 یاریمکملّ گروه دو هر در آنزیمی فعالیت تغییرات گفت
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 و پایه هایزمان در ایجادشده تغییرات و است مشابه تقریباً
 .بودند یکسان فعالیت، از پس و یاریمکمّل از پس

 با مختلف مراحل طی متغیرها از یک هر تغییرات میانگین

 تعیین مکرر هایگیریدازهان با واریانس تحلیل هایآزمون

 بررسی بونفرونی تعقیبی آزمون با داریمعنی صورت در و
 .(7 جدول شمارة) شد

سوپر اکسـید   و پراکسیداز گلوتاتیون فعالیت معنادار افزایش
 54 از پـس  زمانی بازة سه در بونفرونی آزمون با دیسموتاز

 سـطح  به نسبت فعالیت، انجام از پس و مکمّل مصرف روز
 آزمـون  ولـی  یافت افزایش نیز کاتالاز آنزیم. شد تأیید پایه

 تحلیل در. نکرد تأیید را معنادار بودن آن بونفرونی تعقیبی

 کورکومین و کارنیتینال مصرف با رابطه در مکرر واریانس
 .مشاهده نشد معنادار اثر ردوکتاز گلوتاتیون آنزیم بر

 بحث
 موجبنیتین کاریاری با النتایج تحقیق نشان داد مکمّل

 اکسیداز سوپر اکسیدانی،آنتی هایآنزیم فعالیت افزایش
گلوتاتیون پروکسیداز، کاتالاز و گلوتاتیون  دیسموتاز،

 افزایش این شد؛ شدید تمرین جلسه یک از پس ردوکتاز
 کاهشی روند آنزیم چهار هر مورد در فعالیت قطع از پس

 و سموتازدی سوپراکسیداز هایآنزیم فعالیت افزایش. داشت
 اما بود؛ معنادار ازنظر آماریگلوتاتیون پروکسیداز و کاتالاز 

 ۀنتیج. کردن تایید راکاتالاز  تغییرات بونفرونی آزمون
 همکاران، و یوکائو اکبرزاده، و زادهنقی نتایج با مطالعه

 همسو گلوسین و همکاران و سپند همکاران، و کالابرسه
 مالاگوارنرا ریباس، تایجن با و (54و  57، 52، 55، 50)است 

(. 51و  5است ) متناقض همکاران و نخستینو  همکاران و
 این ذکر شده، کارنیتینال برای که ارگوژنیک آثار از جدا

 هایسلول ساخت و بدن دفاعی فراینددر  تواندمی ماده

 هایسلول و هالنفوسیت مانند اختصاصی دفاعی

 و وفاژهاماکر مانند غیراختصاصی ةفاگوسیتوزکنند

 هایآنزیم فعالیت موجب و باشد مؤثر هانوتروفیل
 خود تحقیقات در بروکاولن. شودمی هم اکسیدانیآنتی

 دفاعی هایسلول ایجاد در کارنیتینال نقش داد نشان

 مواد دفع. است توجهقابل و مهم سلولی ایمنی و بدن

 ،(کردن ضدسمی عمل) چرب اسیدهای متابولیسم از مازاد
 از ایمنی سیستم تقویت و آمونیاک تحمل شافزای

 که آ و ای هایویتامین. است ترکیب این کارکردهای
 اند وچربی در محلول شوندمی محسوب اکسیدانآنتی

 سری یک طی شده هاآن ورود تسهیل سبب کارنیتینال

 مواد) آزاد هایرادیکال تشکیل از فیزیولوژیکی فرآیندهای

 باعث و تولید میتوکندری در هک بالا انرژی با شیمیایی

 همچنین. (2) کندمی جلوگیری (شوندمی هاسلول تخریب
 چربی هایمولکول بسیج و تسهیل موجب کارنیتینال

 گلیکوژنی ۀتخلی مانع طریق این از شده انرژی تأمین برای
 و آزاد هایرادیکال مضر آثار کاهش باعث احتمالاً و

 هایفعالیت حین اکسیدانیآنتی هایآنزیم افزایش
 گلیکوژن، فسفات،تری آدنوزین(. 56شود )می بلندمدت

 وضعیت بهبود راستای در گلیسیریدهاتری و پلاسما گلوکز
کارنیتین ال وسیلۀها، بهاکسیدانآنتی افزایش و ایمنی

 کارنیتینال مصرف است که این بر اعتقاد. یابندمی افزایش
 واماندگی و خستگی زمان رسیدن معنادار افزایش موجب

 انرژی منابع تأمین زمان تعویق این دلایل از یکی. شودمی
 در تواندمی خود خستگی البته. است فعالیت موردنیاز
 هایدستگاه و ایمنی سیستم تضعیف به منجر درازمدت

 غیرمستقیم ارتباط بنابراین؛ شود هااکسیدانآنتی تولید
 و تأکید قابل هم هااکسیدانآنتی تقویت در کارنیتینال

 (.53است ) توجه
 هم محققان دیگر نتایج با تحقیق این نتایج در تناقض

تفاوت در روش و اجرای پژوهش،  از ناشی تواندمی
 مصرف، ةدور مصرف، زمان مصرفی، دوز مقدارها، آزمودنی
 مدت و شدت و درگیر، فعالیت نوع جسمانی، آمادگی
 (.58باشد ) فعالیت
 فعالیت داد این مکملّ نشان رکومینکو با یاریمکمّل

سوپر اکسید دیسموتاز و کاتالاز  گلوتاتیون پراکسیداز، آنزیم
گلوتاتیون  آنزیم فعالیت بر تأثیر چندانی داد؛ اما را افزایش
فعالیت  ها حاصل بهبودمیانگین اختلاف نداشت.ردوکتاز 
است که با  کورکومین مصرف اثر بر اکسیدانیآنتی آنزیمی

گرزی، اورسو، پاورز، افتخار، کریمی و منون همسو  نتایج
 فعالیت بسته به اکسیدانیآنتی هایآنزیم فعالیتزیرا  است.

 و خون چربی محتویات اکسیژن، مصرف شدت مختلف، با
 کند. هرچه فشار تمریناتها تغییر میاکسیدانمیزان آنتی

 اکسایشی بالاتر خواهد شد. فشار بیشتر باشد، ورزشی
 بدن بر اکسایشی فشار افزایش برای احتمالی ارهایسازوک

 حین بدن اکسیژن مصرف برابری 50 تا 51 افزایش شامل

 فعالیت و استراحت حالت به نسبت شدید هایفعالیت

است که احتمالاً در  بدن های آنزیمیاکسیدانآنتی ناکافی
های یافته. (22و  25، 20، 51)این پژوهش اتفاق افتاد 

. مطالعات دارد تناقض یفانتی و جورنکا ایجنت باتحقیق 
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با  او نتایج تحقیقاتی بود و بیشتر -جورنکا کلینیکی 
استفاده از بیماران به دست آمد اما در این تحقیق از 

و  بازیکنان بسکتبال استفاده شد که آمادگی جسمانی
 کورکومینتر داشتند. قوی حرکتی بالا با سیستم ایمنی

 در درگیر متعدد شرایط با تعامل به قادر که است مولکولی
 هاییبیماریدر  بالینی هایدر کارآزمایی است و التهاب
 همچنین و آرتریت پانکراتیت، روده، التهابی بیماری مانند
 عامل یک عنوانبه است سرطان ممکن از خاصی انواع

 سریع، پلاسمایی پالایش علت بهاما  ؛باشد مفید درمانی

 و هامکانیسم از ترعمیق درک برای و است محدود آن آثار
های دفاعی و آن در بخش ایمنی و سازگاری هایپتانسیل

 (.27) نیاز به تحقیق بیشتر استاکسیدانی آنتی
استقامتی  -از برنامۀ تمرینی  یفانتی نیز در تحقیق خود

متناوب استفاده کرد که آثار متفاوتی نسبت به تمرینات 
های او بیشتر بر تولید گونهشدید بسکتبال دارد. تمرکز 

واکنشی اکسیژن حاصل از تمرین بود؛ اما در این تحقیق 
اکسیدانی بودند؛ بنابراین های آنتیآنزیم متغیرهای وابسته،

توان گفت تفاوت در نمونه و نوع تمرین از عوامل می
 تناقض در نتایج است.

های مولکول پذیریواکنش تعداد افزایش با فیزیکی ورزش
 موجب است ممکن است و همراه نیتروژن و یژناکس

 است ممکن RONS تولید حال،شود. بااین سلول آسیب
ورزش را فعال کند.  در اکسیدانآنتی مکمّلآثار  مسیرهای

در این تحقیق مشتقات نیتروژنی اکسیدانی بررسی نشد که 
 .(24باشد )ها تواند موجب تفاوت در نتایج و توجیه یافتهمی

 به اکسیدانیآنتی هایآنزیم توان گفت فعالیتمیبنابراین 

 چربی محتویات فعالیت، حین اکسیژن مصرف میزان

 .است وابسته غذایی هایاکسیدانآنتی مصرف و پلاسما
 اکسایشی فشار ایجاد منجر به پرفشار ورزشی تمرینات

 باشد بیشتر فعالیت شدت چه هر. شودمی بدن بر بیشتر

 احتمالی سازوکارهای .بود اهدبیشتر خو نیز فشار این

 مصرف افزایش شامل بدن بر اکسایشی فشار افزایش

 تمرین از ناشی فشارهای و انرژی منابع بدن، اکسیژن

 ناکافی فعالیت و استراحت حالت به نسبت شدید
بدن  آنزیمی هایاکسیدانآنتی ازجمله هااکسیدانآنتی
 هاییمآنز فعالیت میزان بیشینه، شدت با فعالیت. است

 و دیسموتاز سوپر اکسید و کاتالاز و پراکسیداز گلوتاتیون
. (21دهد )می کاهش را ردوکتاز گلوتاتیون موارد برخی در

تناقض در نتایج این تحقیق با نتایج دیگر محققان هم 

، (گرم در روز 7تا  5) تواند ناشی از مقدار دوز مصرفیمی
ت یا مدت، درازمدکوتاه) زمان مصرف، دورة مصرف

کرده یا ورزشکاران تمرین)مدت(، آمادگی جسمانی میان
فعالیت شدید بیشینه، ) افراد مبتدی(، نوع فعالیت درگیر

، طول فعالیت و شدت و (فعالیت هوازی و تمرین قدرتی
مدت آن، حجم تمرین، و نمونه یا تیمار موردمطالعه 

. هم باشد (تحرکبی موش، بیماران، ورزشکاران، افراد)
اکسیدان است؛ بنابراین ه کورکومین خود نوعی آنتیالبت

تواند داشته های دیگر را میاکسیدانبسیاری از آثار آنتی
 بحث و بررسی بیشتر است.که قابلباشد و آثار خاص آن 

 تمرین با آزاد هایرادیکال گیریشکل و اکسیژن مصرف
 و استرس دلیل به ،بر آن علاوه یافت. افزایش شدید

 مانند استرس هایهورمون تمرین، از ناشی وانیر حالات

 به موضوع این. یافت افزایش نیز آدرنالین و کورتیزول

 دستگاه تحریک و رادیکال گیریشکل تشدید

 به توجه با(. 26شد ) منجر بدن آنزیمی  -اکسیدانیآنتی

 وضعیت توانست کورکومین روانی، فشار و فعالیت شدت
 در هاآنزیم ژن بیان افزایش موجب و کند تقویت را ایمنی

 در آنزیم تولید افزایش به طریق این از شده هاسلول

 روز در مکمّل مصرف(. 23کند ) کمک هااریتروسیت
 منجر هاآنزیم فعالیت میزان افزایش به حدودی تا تمرین

 احتمالاً زیرا .باشد مؤثر کافی اندازة به نتوانست اما شد

 به آنزیم این تولید و پروتئین به تبدیل ژن، بیان فرایند

 است قادر کورکومین ینهمچن .دارد نیاز بیشتری زمان

 و اکسیژنهآب سوپر اکسید، هاییون مستقیم طوربه
 را هاآن واکنش، انجام با کرده سازیپاک را هیدروکسیل

 هایآنزیم به کورکومین(. 8کند ) تبدیل خطرکم ذرات به

 جلوگیری هاآن فرسایش از کرده کمک ضداکسایشی

 به فعالیت، از ناشی کاتالاز فعالیت میزان افزایش .کندمی

 داده نسبت اکسیژنهآب آزاد رادیکال گیریشکل افزایش

 تبدیل آب به کاتالاز آنزیم وسیلۀبه اکسیژنهآب. است شده

 روانی فشار و شدید تمرین گزارش شده است. شودمی

 این فعالیت یزانم کاهش تواند منجر بهمی آن، از ناشی

 به را آن تا حدودی توانست کورکومین شود. آنزیم

 این فعالیت میزان همچنین، برگرداند. عادی وضعیت

 از پیش غذایی رژیم و مصرفی غذای تأثیر تحت آنزیم،

 زمانیمدت در رسد کورکومینمی نظر به. دارد قرار فعالیت

تأثیر  دبتوان تا شود مصرف باید بیشتر مقادیر با یا بیشتر
 بیشتری را نشان دهد.
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 معنادار تفاوت ردوکتاز گلوتاتیون آنزیم فعالیت میزان
 کورکومین مصرف که است آن بیانگر موضوع این. نداشت

 این پاسخ .بگذارد آنزیم این فعالیت بر تأثیری نتوانست
 شرایط و فعالیت شدت به توجه با فعالیت، به آنزیم

اند داده نشان هاوهشپژ برخی. بود متفاوت هاآزمودنی
 و افزایش پایین، شدت با هایفعالیت در آنزیم این فعالیت

 شاید همچنین،. یافت کاهش بالا، شدت با هایفعالیت در
 آثار ردیابی برای مناسبی اکسیدانآنتی ردوکتاز گلوتاتیون

 شاید شد،می گیریاندازه آنزیم ژن بیان اگر .نباشد مکمّل
 با سازیمکمّل(. 28شد )می حاصل بهتری نتایج

 و عملکرد سرم، در پروتئینی تغییرات موجب کورکومین
 پیشنهاد تحقیقات از برخی(. 21شد ) خواهد استقامت

 5کاپا ایهسته فاکتور با واکنش اثر در کورکومین اندکرده
 واسطۀ تی هایسلول تنظیم با را خودش حفاظتی عملکرد

 هایآنزیم تولید به نجرم درنهایت که کندمی اعمال ایمنی
 کاهش موجب کورکومین. (70شود )می اکسیدانیآنتی

 هایپروتئین بیان طریق از نرونی اکسیداتیو استرس
 سوپر مانند اکسیدانیآنتی هایآنزیم یا سلولی حمایتی
 و گلوتاتیون پروکسیداز کاتالاز، دیسموتاز، اکسیداز

 آثار دارای ینکورکوم .شودمیردوکتاز  گلوتاتیون
 این اندداده نشان جدید مطالعات اما است ضدالتهابی

 حساسیت تحریک عضلانی، رشد افزایش توان ترکیب
 همچنین. دارد هم را ضدکاتابولیک و آندروژنیک انسولین،
 فاکتور نکروز تومور مانند التهابی اصلی مسیرهای بازدارندة

 ینا از یکی اگر شاید است. کاپا ایهسته فاکتور و2 آلفا
 با ارتباط در بهتری نتایج شدمی موازی بررسی هم عوامل

 اکسیدانیآنتی هایآنزیم سنتز تحریکی نقش و هاهورمون
 فعالیت، از پس کورکومین. شدمی حاصل کورکومین

 طوربه کرد؛ بنابراین مهار را پروتئینی تخریب و تجزیه
 دمانن هاآنزیم برخی ترشح و تولید بر تواندمی غیرمستقیم
 افزایش البته. باشد داشته معنادار تأثیر پراکسیداز گلوتاتیون

 ورزشکار افراد در طورکلی،به اکسیدانیآنتی هایآنزیم
 گزارش سیگاری افراد و بیماران ورزشکاران، غیر از بالاتر
 ورزشی هایفعالیت اندداده نشان مطالعات (.50است ) شده

 فعالیت زانمی بر متفاوتی آثار مختلف، هایشدت با

 بارهدراین مستقیم مطالعۀ .دارند اکسیدانیآنتی هایآنزیم

 اکسیژن 30%شدت  با فعالیت انجام که است آن از حاکی

                                                           
1  -NF-KB 
2 - Tnf-α 

تر، پایین شدت با فعالیت با مقایسه در بیشینه مصرفی
 کاهش را پراکسیداز گلوتاتیون آنزیم فعالیت میزان تواندمی
 را د دیسموتازسوپر اکسی آنزیم فعالیت میزان و دهد

 پژوهش این نتایج تفاوت دلایل از یکی شاید. دهد افزایش
 بر مستمر تمرینات تأثیر (.75باشد ) تمرین نوع تغییرات

 مطالعه چندین در ضداکسایشی سیستم و اکسایشی فشار

 که است آن از حاکی نتایج ی ازبرخ است. شده ارزیابی

 افزایش و کاتالاز فعالیت کاهش به منجر تمرینات این
 سوپر اکسید .شودمی دیسموتاز سوپر اکسید فعالیت

 سوپر اکسید به رادیکال کاهش در آنزیمی توانا دیسموتاز

 آنزیم عملکرد است؛ این رادیکال تحت هیدروژن پراکسید

سوپر  سطوح در افزایش سلول یک که زمانی .کاتالاز است
 پراکسیداز در متناسب افزایش بدون را دیسموتاز اکسید

 .شودمی مواجه پراکسید ازحدبیش افزایش چالش با دارد
 و دهدنشان  واکنش انتقالی فلزات با تواندمی پراکسید این

 رادیکال تشکیل محضبه. کند هیدروکسیل تولید رادیکال

 با تقریباً تواندمی بیولوژیکی، سیستم در هیدروکسیل
 واکنش وارد خودش نزدیک زیستی مولکول هر با سرعت،

 هیدروکسیل رادیکال زیاد فعالیت دلیل به باوجوداین، .شود

 توانایی بیولوژیکی، سیستم در آن اندک عمرنیمه و

 ؛ندارد را خود تشکیل محل از دور هایمولکول با واکنش
 جزء که هیدروکسیل رادیکال ویرانگر اثر بنابراین

اختصاصی آن  جایگاه به توجه با هاسترادیکال مضرترین
 و دیسموتاز سوپر اکسید وسیلۀبه موضوع ینا(. 72است )

 به که شد اثبات تجربی تحقیقات در خوبیبه کاتالاز ژن

 .داشت اشاره دیسموتاز سوپر اکسید وارزنگوله فعالیت اثر
 سوپراکسیداز ازحدبیش بیان دهدمی نشان نتایج این

 اثرکاتالاز  میزان در جبرانی افزایش یک بدون دیسموتاز

تعادل،  عدم این(. 77دارد ) سلول روی رب باریزیان
 شود. افزایش داده نسبت رویداد دو به تواندمی درنهایت
 ریبونوکلئیک افزایش با تمرین از بعد التهابی هایمولکول

 و شودمی مشخص سوپر اکسید دیسموتاز پیامبر اسید
 در سوپر اکسید محصول وسیلۀبه تواندمی کاتالاز فعالیت

 تبدیل کاهش با کاتالاز فعالیت. شود مهار تمرین طول
 همراه با هیدروژن پراکسید به سوپر اکسید محصول
 محدود تواندمی دیسموتاز سوپر اکسیداز فعالیت افزایش

 تحقیق، نوع و کار روش در تفاوت البته .(74باشد ) شده
 و آزمایشگاه تکنسین همچنین و نمونه هایویژگی و تعداد
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تأثیر داشته  تحقیق کلی نتایج بر تواندمی گیریخون نحوة
 .باشد

 گیرینتیجه

کـارنیتین، افـزایش   یـاری کورکـومین و ال  مقایسۀ مکمّـل 
فعالیت بیشتری را در گلوتاتیون پراکسیداز، کاتالاز و سـوپر  
اکسید دیسـموتاز نشـان داد. فعالیـت گلوتـاتیون ردوکتـاز      
 تغییرات آشکار و معنادار زیادی را در هر دو مکمّـل نشـان  

 یـاری مکمّـل  اثر در هاآنزیم فعالیت تغییرات چگونگینداد. 
 دورة مصـرف،  زمـان  مصـرفی،  دوز مقدار از ناشی تواندمی

(. 58باشــد ) ورزشــی فعالیــت نــوع اختصاصــات و مصـرف 
 و دارد معـدنی  ساختار کورکومین و آلی ساختار کارنیتینلا

داشـت و   خواهنـد  متفـاوتی  اثـر  سـازوکار  احتمـالاً این دو 
 مهـار  یـا  فعـال  بـدن  در را بیوشیمیایی خاص هایکنشوا

 هـای واکـنش  و زایـی انرژی بخش در کارنیتینال. کنندمی
 درگیـر  ایمنـی  سیسـتم  تقویت با یا میتوکندری، در هوازی

 رادیکـال  عوامل بر مستقیم تأثیر با کورکومین اما؛ شودمی
 هـم  البتـه . شودمی عمل وارد بیشتر ضدالتهابی، آثار و آزاد

 و غــذایی مـواد  شـکل  بــه کـارنیتین ال هـم  و کورکـومین 
 آثـار  بنـابراین . شـوند می یافت غذایی رژیم در آن مشتقات

 خواهـد  مصـرف  دوز در تغییـر  نیازمنـد  احتمالاً هاآن بیشتر
 از کـــدامهـــیچ در ردوکتـــاز، گلوتـــاتیون فعالیـــت. بــود 

 افـزایش  بنـابراین ؛ است نداشته معنادار تغییر هایاریمکملّ
 دوز در اساســی تغییــرات نیازمنــد آنــزیم ایــن کــاهش یــا

ــرفی، ــداد مص ــات تع ــرف، دفع ــانو  مص ــرف زم  در مص
 مثـال  طـور بـه ) یگـر د افراد در یا دیگر ورزشی هایفعالیت

 در ضداکسایشـی  هـای آنـزیم  تغییـرات . اسـت  (بیمـاران 

 و شـدت  تمـرین،  نوع به توجه با مختلف تمرینی الگوهای
 نیـز  و شودمی کار گرفته به تحقیق برای که بافتی و مدت

 تغییـرات  این. دارد بسزایی اثر تحقیقات نتایج در جنسیت،

 کـه  کندمی پیروی متفاوتی الگوی از مختلف هایبافت در

 (.74است ) نشده شناخته هاآن برای مشخصی الگوی هنوز

که محقق تأکیـد زیـادی در کنتـرل مـواد غـذایی و      با این
هـای ژنتیکـی،   اما ویژگی ها داشتداروهای مصرفی نمونه

 های هورمونی و اعمال فیزیولوژیکی خاص زنـان، واکنش

رژیم غـذایی متـداول آنـان، اسـتفادة احتمـالی از داروهـا،       
عنوان توان بهرا می های پنهانفشارهای روانی و یا بیماری

 های تحقیق نام برد.محدودیت
 تمرینـی  الگوهـای  در ضداکسایشـی  هـای آنـزیم  فعالیـت 

 کـه  بـافتی  و مدت و شدت، تمرین نوع به توجه با مختلف

 نتایج در جنسیت، نیز و شودمی کار گرفته به تحقیق برای

شـود مربیـان و   . لذا پیشنهاد مـی دارد سزاییب اثر تحقیقات
و  صـورت قـرص  ورزشکاران با استفاده از این دو مکمّل به

اکسـیدانتی  هـای آنتـی  شربت موجب بهبود وضعیت آنـزیم 
 تحمـل را  کمتـری  استرسـی  فیزیولوژیک غییراتتشوند تا 

 بـه  توجـه  با. بکاهند ایمنی دستگاه بر وارده فشار از کنند و
 متفـاوتی  الگـوی  از مختلـف  هایبافت در تغییرات کهاین

 تغییـرات  این برای مشخصی الگوی هنوز و کندمی پیروی

 از آتـی  مطالعـات  در شـود می پیشنهاد است، نشده شناخته
 هـای هورمـون  ،pg /ml دقـت  بـا  تـر حسـاس  هایکیت

 هـای بازدارنـده  ایمنـی و  عوامـل  سـایر  بـا  ارتبـاط  مرتبط،
شـود از  پیشـنهاد مـی   .شـود  اسـتفاده  موردبحث هایآنزیم

ارزیابی و  CATو  SOD، GPx ،GR بیوپسی،طریق 
 بـا  همچنـین ورزشـکاران   دیگر مقایسه شود. هایبافت در

 بـا  تـر حسـاس  ایهکیت مقایسه شوند ، از ورزشکاران غیر
ایـن   بـا  مرتبط هایهورمون ستفاده شود،ا pg /ml  دقت
 و سـایر  ایمنـی  سایر عوامل ارتباط بررسی شوند وها آنزیم

 تغییـرات  آنزیمـی و  هایمثل رزوراترول، بازدارنده هامکمّل
SOD، GPx ،GR  وCAT هــایفعالیــت ســایر در 

 ورزشی موردتوجه قرار گیرد.

 قدردانی و تشکر
 که دانشجویانی کلیۀ از را خود قدردانی گان مراتبنویسند

 ابراز داشتند صمیمانه همکاری تحقیق این اجرای در
با کد اخلاق  بدنیپژوهشگاه تربیت در . این طرحکنندمی

IR.SSRI.REC.1397.223  تصویب شد. این
با  و تصویب 54725404115005نامه با شمارة پایان

مرکز  در 2N20535250073801IRCT شناسۀ
 ثبت شد.  های بالینی ایرانکارآزمایی
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 های مورد مطالعهها در گروهات توصیفی آزمودنی( مشخص5شمارة ) جدول

 
 *سطح معناداری کورکومین  کارنیتینال  هاشاخص /هاگروه 

 42/0 74/25 ± 43/5 28/22 ± 35/5 (سال) سن

 78/0 71/13 ± 81/2 81/18 ± 25/7 (کیلوگرم) وزن

 51/0 25/564 ± 71/2 52/561 ± 15/2 (مترسانتی) قد

 17/0 80/25 ± 81/5 52/22 ± 17/7 (مربع متر بر کیلوگرم) بدن تودة شاخص

 51/0 41/52 ± 38/5 52/57 ± 71/5 (درصد) بدن چربی درصد

 71/0 5000 7000 (روز در گرممیلی) مکمّل روزانۀ مصرف

 وزن از کیلو هر/  لیتریمیل) یشینهب مصرفی اکسیژن
 (بدن

71/7 ± 88/78 27/4 ± 52/71 55/0 

 میانگین و انحراف استاندارد *
 
 
 

 آزمون آزمون و پسدر مراحل پیش دو گروه در آنزیم های آنتی اکسیدانی ( مقایسۀ میانگین2) شمارة جدول

 
 گیریاندازه مراحل  گیریاندازه هایشاخص

 نوع مکملّ
 فعالیت از پس بلافاصله  دهیمکملّ از پس  پایه مرحلۀ 

 پروکسیداز گلوتاتیون

(U/gr Hb) 
 

 کارنیتینال
 کورکومین
P value* 

16/0 ± 71/27 
72/0 ± 63/22 

44/0 

57/5 ± 81/47 
24/5 ± 74/71 

%6 

46/5 ± 15/74 
38/5 ± 71/77 

28/0 

 سوپر اکسید دیسموتاز
(U/gr Hb) 

 

 کارنیتینال
 کورکومین
P value* 

21/263 ± 12/5012 
55/746 ± 71/5547 

55/0 

58/241 ± 36/5581 
52/425 ± 41/5511 

%3 

61/746 ± 11/5585 
41/213 ± 83/5518 

56/0 

 کاتالاز
(k/gr Hb) 

 

 کارنیتینال
 کورکومین
P value* 

46 ± 41/285 
15 ± 28/231 

25/0 

16 ± 38/283 
61 ± 63/283 

75/0 

17 ± 55/282 
41 ± 78/285 

47/0 

 ردوکتاز نگلوتاتیو

(U/gr Hb) 
 

 کارنیتینال
 کورکومین
P value* 

18/5 ± 71/51 
53/2 ± 17/55 

%6 

74/2 ± 11/58 
21/2 ± 85/51 

%8 

11/5 ± 30/53 
84/2 ± 83/57 

55/0 

 غیرهمبستهتی آزمون  * 
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 مقایسه تغییراتآنزیم های آنتی اکسیدانی بر تعیین معناداری اختلافاتنتایج  (7) شمارةجدول 

 
 
 غیرهامت

جمع مجذورات انحراف  منبع تغییر
 از میانگین

 میانگین مجذورات درجۀ آزادی
 انحراف از میانگین

سطح  Fمیزان 
 معناداری

سوپر اکسید 
 دیسموتاز

 005/0* 3/502 15/21051 2 02/18071 گیریاثر مراحل اندازه

 005/0* 15/51 74/4057 5 74/4057 های گروهیاثر تفاوت

اوت گروهی و تعامل اثر تف
 گیریمراحل اندازه

61/48721 2 84/24564 15/81 *005/0 

   18/282 16 62/51824 گروهیاثر خطای درون

   15/205 28 75/1642 اثر خطای بین گروهی

گلوتاتیون 
 پراکسیداز

 005/0* 34/715 73/7017 2 31/6586 گیریاثر مراحل اندازه

 005/0* 72/28 23/840 5 23/840 های گروهیاثر تفاوت

تعامل اثر تفاوت گروهی و 
 گیریمراحل اندازه

08/400 2 04/200 34/22 *005/0 

   31/8 16 41/421 گروهیاثر خطای درون

   66/21 28 35/870 اثر خطای بین گروهی

 005/0* 5/42 41/5513 2 03/2754 گیریاثر مراحل اندازه کاتالاز

 005/0* 82/5 74/61 5 74/61 های گروهیاثر تفاوت

تعامل اثر تفاوت گروهی و 
 گیریمراحل اندازه

51/544 2 51/544 15/28 *005/0 

   01/1 16 17/545 گروهیاثر خطای درون

   00/78 28 08/5064 اثر خطای بین گروهی

گلوتاتیون 
 ردوکتاز

 8% 83/52 27/551 2 43/278 گیریاثر مراحل اندازه

 32% 1/7 05/572 5 05/572 روهیهای گاثر تفاوت

تعامل اثر تفاوت گروهی و 
 گیریمراحل اندازه

76/63 2 68/77 64/7 %77 

   26/1 16 84/158 گروهیاثر خطای درون

   61/73 28 22/5014 اثر خطای بین گروهی

 
 گیری مکرر متغیرهاآزمون تحلیل واریانس با اندازه * 
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Abstract 

Introduction: Antioxidant enzymes protect cells against reactive oxygen species. This 

study investigated the effects of Curcumin and L-Carnitine supplementation on 

antioxidant enzymes in the body of basketball players after an acute bout of exercise. 

Methods: 30 female basketball players participated in this quasi-experimental study. 

After obtaining written consents, the participants were randomly assigned to two 

supplementation groups .Curcumin and L-Carnitine were orally administered as 3 single 

doses. After 14 days of supplementation, both groups participated in one acute basketball 

training session. The blood samples were collected in the basal state, after 

supplementation and after training exercise. The differences between the two groups were 

investigated through repeated measures analysis of variance and Bonferroni post-hoc test.  

Results: Antioxidant enzymes increased in the two groups: L-Carnitine (LC) group: 

mean glutathione peroxidase: 43.89±1.13 U/gr Hb, superoxide dismutase: 

1189.76±249.18 U/gr Hb, catalase: 287.78±56 k/gr Hb, glutathione reductase: 

18.59±2.34 U/gr Hb; and Curcumin (C) group: mean glutathione peroxidase: 39.34±1.24 

U/gr Hb, superoxide dismutase: 1199.45±421.12 U/gr Hb, catalase: 287.67±65 k/gr Hb, 

glutathione   reductase: 15.81±2.25 U/gr Hb. The changes in glutathione peroxidase (LC: 

P=0.001; C: P=0.007), superoxide dismutase (LC: P=0.003; C: P=0.005) and catalase 

(LC: P=0.05; C: P=0.07) were significant. However, Bonferroni test did not confirm this 

result about catalase. Glutathione reductase did not change significantly. 

Conclusion: Both L-Carnitine and Curcumin supplementation may increase the activity 

of antioxidant enzymes and decrease undesirable exercise-induced oxidative damage.   

Keywords: Supplementation, Antioxidant Enzymes, Exercise. 
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