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  مقدمه
ضـروري و  هايمؤلفـهفعاليت ورزشي مقاومتي از 

. شـودميمحسوب  هاهورمونمهم تحريك و ترشح 
در افـزايش  توانـدمي هـاتمرين اين نوع استفاده از

بـه  كمـك قدرت، استقامت، افزايش توده عضلاني،
ـــزايش  ـــدمات و اف ـــوگيري از ص ـــازتواني و جل ب

ــاهورمون ــي ه ــأثيري جنس ــته  ت ــد (داش ). 1باش
 فيزيولوژيـك فرآينـدهاي از بسـياري در هاهورمون

 بسياري با هاآن اعمال هستند، بنابراين درگير بدن
 ورزشــي عملكــرد و ورزشــي فعاليــت هايجنبــه از

 تيكه هنگام فعال يي. درباره سازوكارهادارد ارتباط
ــ ــزا يورزش ــث اف ــايغلظت شيباع ــما ه  ييپلاس
 ي، اطلاعــات انــدكشــوندمي يجنســ يهــاهورمون

 شيافـزا يكـه بـرا هاييتوجيه يموجود است. برخ
 تيـوابسته بـه فعال ييپلاسما يجنس يهاهورمون

غلظت  شي، عبارتند از: افزااندشده شنهاديپ يورزش

 هيــتجز زانيــ، ميورزشــ تيــاز فعال يناشــ يخــون
از  يجنسـ يهاهورمونترشح  ي،جنس يهاهورمون

و ترشـــح  يويـــكل قغـــدد فـــو يبخـــش قشـــر
در پاسـخ بـه  ياز غـدد جنسـ يجنس يهاهورمون

 بــه عضــلاني ). فعاليــت2( هــاكاتكولامين كيــتحر
 هايدســـتگاه از بســـياري هماهنـــگ تنظـــيم

 ايعمده سهم .دارد نياز بيوشيميايي و فيزيولوژيك
 ترشح در مردان و در زنان با جنسي، اعمال كنترل از

Gonadotropin-( گونـادوتروپين آزادكننـده هورمون
releasinghormone( شـودمي آغاز هيپوتالاموس از. 

از  ينيادوتروپونـــــگ آزادكننـــــده يهـــــاهورمون
موجـب  نيشـيپ زيپـوفيبـر ه تـأثيربا  پوتالاموسيه

FSH )-Follicleترشــــــــــح  شيافــــــــــزا
stimulatinghormone(  وLH )Luteinizing 

hormone( ــهيو در نت ــموجــب تحر ج ــح  كي ترش
 هورمـوني تستوسـترون،. )3( شودميتستوسترون 
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 يجنس يهاهورمون يسرم ريمقاد بر يمقاومت نيتمر و زعفران مكمل يتعامل ريتاث
 جوانمردان

  چكيده
تحريك و ترشح در  يانقباض عضلان تيو اهم نر يجنس يبر هورمون هاآن اثبات شده  سنتي و آثاركاربردهاي زعفران در طب با توجه به  :هدف و زمينه

 مردان )FSH و LH (تستوسترون، هاي جنسيهورمون مقادير بر مقاومتي تمرين و زعفران مكمل هاي جنسي، هدف از پژوهش حاضر تاثيرتعامليهورمون
  جوان بوده است.

نفر) و تمرين همـراه بـا  15( مرد جوان به عنوان نمونه آماري انتخاب و تصادفي به دو گروه تمرين مقاومتي 30 يتجرب: در قالب يك طرح نيمه روش كار
بود انجام دادنـد.  1RMدرصد  70تا  60) تقسيم شدند. دو گروه به مدت شش هفته پروتكل تمرين مقاومتي منتخب راكه با نفر 15( مصرف مكمل زعفران

ميلي گرمي زعفران خالص مصرف مي كردند. خون گيري قبل و بعـد از شـش هفتـه جهـت  150همچنين گروه دوم در همين دوره، روزانه يك عدد قرص 
 قـرار تحليـل و جزيـهت مـورد 05/0 معناداري سطح در مستقل و وابسته t هايآزمون از استفاده با پژوهش هاي سنجش متغير ها انجام گرفت. سپس، يافته

  گرفت.
شـود مي FSH و LH ها نشان داد تمرين و تمرين همراه با مصرف مكمـل زعفـران باعـث افـزايش معنـا دار مقـادير تستوسـترون،: تحليل دادههايافته

)05/0p≤،همچنين، بين مقادير تستوسترون .( LH و FSH گروه تمرين با گروه تمرين همراه با مكمل اختلاف معنا داري مشاهده شد )05/0p≤.(  
 و FSH هاي تستوسـترون،تواند باعث افزايش بيشتر هورمونمقاومتي مي تمرين و زعفران توان نتيجه گرفت تعامل مكملبه طور كلي، مي :گيرينتيجه

LH .در مردان جوان شود  
  

 FSH، LH تستوسترون، مقاومتي، تمرين زعفران، :هاكليدواژه

  27/5/97  تاريخ پذيرش:   22/2/97 تاريخ دريافت:
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 Leydig( ليديگ هايسلول از كه است استروئيدي
cellsترشـح بيضـه بينـابيني بافـت ) موجـود در 
 زايـاي هايسـلول تقسيمات و رشد براي و شودمي

اسـپرم ضـروري اسـت.  ساخت اول مرحله در بيضه
هورمون محـرك جسـم زرد، يكـي از  LHهورمون 
است كـه از  توليدمثلدر فرآيند  مؤثري هاهورمون

هيپــوفيز ترشــح مــي گــردد و نقــش اصــلي آن در 
مردان افزايش توليد هورمون تستوسترون به وسيله 

 سبب تحريك سلول هاي ليـديگ LH بيضه است.
 . هـم چنـين،شـودميبيضه و ترشح تستوسـترون 

ــون ــرك هورم ــوليفول مح ــوني  (FSH( يك هورم
 ترشـح قـدامي هيپـوفيز توسـط كـه است پپتيدي

 كنـد، مـي تحريك را سرتولي هايسلول و شودمي
 اسـپرم به اسپرماتيد نباشد، تبديل تحريك اين اگر

 ) رخSpermyogenesis( اسـپرميوژنز فرآيند يعني
 مسـئول تستوسـترون كلـي، طور به ).4( دهدمين

است و آثـار  مردانه كننده بدن صفات متمايز ايجاد
آنــابوليكي متعــددي دارد. ايــن هورمــون در عمــل 

، شودميباعث تشكيل فزاينده عضلات پس از بلوغ 
و باعــث  دهــدميمــاتريكس اســتخواني را افــزايش 

، علاوه بر اين تستوسترون شودمياحتباس كلسيم 
ميزان متابوليسم پايه را بالا مي برد كـه در نتيجـه 
اثر غير مستقيم تستوسترون بر آنابوليسم پـروتئين 

مختلف نشان دادنـد كـه  هايپژوهش ).1است (ها 
، بـه توليـدمثلدر فرآيند  مؤثري هاهورمونمقادير 

سن، جنس و تحريكات فعاليت بدني وابسته اسـت 
ي منتخب در مردان، توليد هاهورمونلي و نقش اص

ــازي  ــپرم س ــك اس ــت (و تحري ــي از 5اس ). برخ
نشان دادن كه در نتيجه فعاليت هـاي  هايپژوهش

افـزايش  LHو  FSHتستوسـترون،  ورزشي مقادير
كاهش و  هاپژوهشبرخي  ينهمچن .)5-7( يابدمي
گـزارش نيز را  هاهورموناين  رييعدم تغ زين يبرخ

بـه  نيبـه تمـر يهورمون هايپاسخ). 8،9( اندكرده
 تيـشـدت فعال ن،يمـدت و نـوع تمـر مثل يعوامل
 رخـهسـن، چ ه،يـتغذ ت،يجنسـ ،ژنتيـك ،يعضلان

برخـي  دارد. يبستگ يدگيورز زانيو م يشبانه روز
بر ميزان پاسـخ هورمـون تستوسـترون  مؤثرعوامل 

 ت،يـدر فعال ريـدرگ يتوده عضلان زانيم عبارتند از:
ــرشــدت و حجــم  ــم ن،يتم ــ زاني ــتراحت ب  نياس

 ينــيســن و تجربــه تمر ،يمصــرف ي، غــذاهــانوبت

 هاتمريندر  ).10( يعضلانقدرت  زانيمستقل از م
مقاومتي حركاتي كه توده عضلاني بزرگ را درگيـر 

نســبت بــه حركــاتي كــه تــوده  كننــدميفعاليــت 
عضلاني كوچك را درگير مي سازند به سـبب نـرخ 

ي هـاهورمونمتابوليكي بالاتر باعث افزايش ترشـح 
. نشان داده شده شوندمي LHو  FSHتستوسترون،

تكرار  10زماني كه ميزان بار در تمرين مقاومتي از 
درصد يك تكرار بيشينه  70تكرار با  10بيشينه به 
هورموني هم در زنان و هـم  هايپاسخ كاهش يابد،

. هم چنـين، پژوهشـگران يابدميدر مردان كاهش 
نشان دادند پاسخ تستوسترون به تمـرين در افـراد 

اسـت تمرين كرده نسبت به تمرين نكـرده زيـادتر 
). امروزه، بهره گيري از علوم ورزشي مختلف بـا 2(

هدف به كارگيري شايسته از تغذيه و مكمـل هـاي 
ــه ضــروريات ورزش مــدرن غــذايي  مجــاز، از جمل

. با توجه به اثرهاي جانبي مكمـل شودميمحسوب 
هاي شيميايي، توجه بسياري از متخصصان تغذيـه 

يكي از  به سوي داروهاي سنتي معطوف شده است.
 يجنسـ يهـاهورمونگياهان دارويي اثر گـذار بـر 

است. زعفران با نام علمي كروكـوس  مردانه زعفران
مي  از خانواده زنبقيان )sativus Crocusساتيوس (

كه به گل سلامتي، سلطان ادويه ها و طـلاي  باشد
). زعفران به خـاطر طعـم و 11است (سرخ معروف 

 كيـعطر و رنـگ منحصـر بـه فـردش بـه عنـوان 
. مهـم تـرين تركيبـات مطرح اسـت ييغذا يچاشن

ــين و ســافرانال  ــين، پيكروكروس ــران، كروس زعف
 يكاربردهـا يزعفران در طـب سـنت ).12هستند (

تـوان بـه محـرك  يكه از آن جمله م دارد يمتنوع
و ضـد  ي، ضد اسپاسم، ضد افسـردگيجنس يروين

هم چنين، از گيـاه زعفـران در التهاب اشاره نمود. 
درمان اختلالات وسيعي مثل بيماري هاي قلبـي و 

 ).2( شــودميعروقــي و ضــايعات مغــزي اســتفاده 
ره زعفـران آثـار كـاهش شـده اسـت عصـا گزارش

چربي، افزايش يادگيري و حافظه، پالاينـده خـون، 
كاهنده كلسترول و فشـار خـون و تصـفيه كننـده 

دارد طحال و كبـد و آغـازگر رشـد انـدام تناسـلي 
تا كنون دوز مصرفي مشخصي براي زعفـران  ).13(

در انسان ذكر نشده است و عوارض جانبي نيز براي 
ســت. پژوهشــگران مصــرف آن گــزارش نگرديــده ا

 گـرم ميلـي 100 روزانـه مصرف گزارش كردند كه
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 الكلـي هيدرو عصاره پودر گرم ميلي 30 يا زعفران
بيوشـيميايي و  پارامترهـاي خـوراكي راه از زعفران

دهنـد هماتولوژيك را در بالغين سـالم تغييـر مـي 
). به طور كلي زعفران آثـار دارويـي متعـددي 14(

ــان  ــوراكي در انس ــدميدارد و از راه خ ــأثير توان  ت
 هرحالبـهامـا ؛ فارماكولوژيك فراواني ايجـاد نمايـد

آثار فيزيولوژيك زعفران بر برخي دستگاه هاي بدن 
هنوز ناشناخته مانده اسـت  توليدمثلمثل دستگاه 

ــا در و ــاتي تنه ــدود مطالع ــ مع ــه بررس ــا  آن يب ه
) 2014همكـارانش (علايـي و . شده استپرداخته 

نشان دادند شش هفته تمرين مقـاومتي و مصـرف 
 تـأثيرعصاره آبي زعفران در موش هـا بـه تنهـايي 

نـدارد.  توليدمثلبر فعاليت هاي دستگاه  معناداري
مصـرف عصـاره آبـي زعفـران  يبترك با وجود اين،

بر افزايش  معناداري تأثيرهمراه با تمرين مقاومتي 
ـــته  ـــتگاه داش ـــن دس ـــرد اي ـــت (عملك  .)2اس

Gopumadhavan  ــارانش (و ــزارش 2003همك ) گ
 كه "رويال تنتاكس" گياهي كپسول مصرف كردن
 بـه بـود، ديگـر گيـاه چنـد و زعفـران پـودر شامل

 و انـزال تعـداد گيـري، جفت تعداد معنادار افزايش
ــاهش ــدت ك ــان م ــت زم ــري جف ــزال و گي  در ان

 منجرشـده بـالغ ويسـتار نـژاد صـحرايي هايموش
 هيپـوفيز بافـت بررسـي از پس اين، بر علاوه. است

 هـاي سـلول تعـداد در مشخصـي افزايش پيشين،
 و هسـتند LH و FSH توليـد مسـئول كه بازوفيل
 تعـداد و سـرم تستوسـترون ميزان معنادار افزايش
پژوهشي حيـدري  در ).15است ( شده ديده اسپرم

زعفـران را بـر اجـزاي  تـأثير )2008و همكارانش (
 هـاآزمودني اسپرم در مردان عقيم بررسـي كردنـد.

ميلي گرم زعفران حل شـده در شـير را  50ميزان 
به مدت سه بار در هفته و در طول سه ماه مصـرف 

مثبتـي بـر  تأثيركردند. يافته ها نشان داد زعفران 
مورفولوژي اسپرم در مردان عقيم دارد، اما تـاثيري 

 ،نيچنـ هـم ).16اسـت (بر تعداد اسـپرم نداشـته 
ــارانش ــي و همك ــزارش 2009( مدرس ــد) گ  كردن

گرم بـه  يليم 100 زانيمصرف عصاره زعفران به م
روز منجـر  20وزن بدن به مدت  لوگرميهر ك يازا

 يهــاموش LHو  FSHتستوســترون،  شيبــه افــزا
. با وجود خـواص زعفـران و مـواد )17شد ( يسور

ــؤثر ــر  م ــوبي كــه ب ــاثيرات مطل موجــود در آن و ت

سلامت دارد، مطالعات انسـاني و طـولاني مـدت و 
مطالعات بهره گرفتـه از زعفـران خـالص بـه دليـل 

بـا هزينه هاي زياد اين مكمل گران بها كـم اسـت. 
اثبــات شــده زعفــران بــر مســتقل  آثــارتوجــه بــه 

 يانقبـاض عضـلان تينر و اهم يجنس يهاهورمون
 يبـالقوه  تيـو ظرف يجنس يهاهورمون ديدر تول
ــر ــا نيتم ــزا يومتمق ــدرت و  شيدر اف ــودهق  يت

مصــرف  رامــونيپ يپژوهشــ نبــود زيــو ن يعضــلان
زعفران خالص و بدون هيچ ماده افزودني و فعاليت 

 ،ي جنسـي در مـردانهـاهورمونهاي ورزشي بـر 
 طراحـي سـوال اين به پاسخ با هدف حاضر مطالعه
 تمـرين و زعفـران مكمـل آيا تعامل كه است شده

 FSH ي تستوسترون،هاهورمونبرمقادير  مقاومتي
  است؟ مؤثرمردان جوان  LHو 

  
  روش كار
 بـا تجربـي نيمه نوع كاربردي و از حاضر پژوهش

ــا كــه اســت انســاني مــدل  گــروه دو از اســتفاده ب
 با همراه تمرين گروه و تمرين گروه شامل آزمودني
 شامل حاضر پژوهش آماري جامعه. شد اجرا مكمل
 نمونه .بودند سال 29 تا 19 بين جوان مردان كليه

در اين دامنه سني بودند كه  جوان مرد 30 پژوهش
. به صورت هدفمنـد و در دسـترس انتخـاب شـدند

 با شرايط مد نظر و انجام هاآزمودنيپس از انتخاب 
 نامــه پرســش كــردن پــر و لازم پزشــكي معاينــات
 رضايت فرم و شخصي تندرستي، اطلاعات وضعيت

گروه: مصرف مكمل  2فردي، افراد تصادفي در  نامه
ــا تمــرين  ) و نفــر 15( يمقــاومتزعفــران همــراه ب

 معيـار. تقسـيم شـدند )نفـر 15( يمقـاومتفعاليت 
 عـدم :از بودنـد عبـارت مطالعـه ايـن به ورود هاي

الكل،  و دخانيات مصرف عدمخاص،  بيماري سابقه
 شـش مـاه طي منظم بدني فعاليت در شركت عدم

 عـدم و خاص داروي و مكمل مصرف گذشته، عدم
زعفران. به منظـور هـم سـان  مصرف به حساسيت

سازي دو گروه ويژگي هايي مانند سـن، قـد، وزن، 
ابتـداي  در Vo2max و (BMI( يبـدننمايه تـوده 

در حالـت  هـاآزمودنيهمـه  از دوره سنجيده شـد.
ميلي ليتر خـون  5هفته،  6پروتكل ناشتا در شروع 

از وريد بازويي به عنوان پيش آزمـون گرفتـه شـد. 
ساعت بعـد از خـون گيـري پـيش آزمـون، دو  48
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 60روز در هفته به مدت  4و هفته  6گروه به مدت 
 هـم دقيقه پروتكل تمريني منتخب را انجام دادند.

هفتـه، روزانـه  6اول در همـين دوره  گـروه چنين،
گرمـي زعفـران خـالص  يليم 150يك عدد قرص 

بعد از انجام فعاليت ورزشـي دريافـت مـي كردنـد. 
نحوه ي مصرف قرص اين گونـه بـود كـه قـرص را 

ليتـر) قـرار  يلـيم 250ولرم (داخل يك ليوان آب 
دوم  گـروه دقيقه ميل مـي كردنـد. 5داده و بعد از 

چ گونه مصرف زعفراني نداشتند. هفته هي 6در اين 
هفتـه مطالعـه مجـددا خـون  6پـس از  ساعت 48

گيري به همان روش و شرايط پيش آزمـون انجـام 
گرفت. بلافاصله پس از هر نوبت خـونگيري، نمونـه 

ــت  ــون جه ــا خ ــدازهه ــرمي  گيريان ــادير س مق
به آزمايشگاه انتقـال داده  LHو  FSHتستوسترون،

 هايروشيه مراحل و مي شد. لازم به ذكر است كل
ــه  ــژوهش حاضــر توســط كميت آزمايشــگاهي در پ
 اخلاق پژوهشگاه تربيت بدني و علوم ورزشي با كد

IR.SSRI.REC.1396.141  مورد تاييد قرار گرفته
 عصـاره واقع درزعفران (همچنين قرص هاي  است.
كـاملا طبيعـي و بـدون هـيچ  زعفران شده فشرده

ـــــي  ـــــاده افزودن ـــــدميم ـــــه باش ـــــه ك    ب
تحت سيستم سـلامت  آمده است) در قرص صورت

فرآوري و و با شماره پروانه  HACCPو امنيت غذا 
از وزارت بهداشت مـورد سـاخت قـرار  10133/20

  گرفته است.
يك هفتـه پـيش از  ي:مقاومت ينيپروتكل تمر
در يـك جلسـه آشـنايي  هاآزمودنيشروع پژوهش 

نكـات ايمنـي مربـوط بـه  هاآنشركت كردند و به 
بــا وزنــه و نحــوه صــحيح تمــرين حركــات  تمــرين

توضيح داده مي شد و براي آشنايي چند تكرار زير 
سـپس  ؛ وبيشينه براي هر حركت انجام مي دادنـد

براي حركات مورد نظـر ) 1RM( نهيشيبيك تكرار 
 6جلسه ( 24سنجيده مي شد. برنامه تمريني براي 

جلسه) بر اساس پروتكل كرامـر  4و هر هفته  هفته
) انجام پذيرفت. تمرين مقـاومتي 18همكارانش (و 

درصـد  70تا  60تكراري با  10تا  8نوبت  3شامل 
1RM  ثانيه بين هر نوبت و  30و با استراحت هاي

ر حركت انجام شد. حركات نيـز دقيقه اي بين ه 2
در برگيرنده عضـلات بـزرگ بالاتنـه و پـايين تنـه 
بودند. حركات شامل پرس سينه، كشش دو طرفـه 
به پايين، جلو بازو، پرس پا و پشت پا بودنـد. بـراي 
رعايــت اصــل اضــافه بــار و پيشــرفت تــدريجي، در 

حركات فـوق  1RMهاي دوم و چهارم مجدد هفته
هــر جلســه تمــرين ابتــدا شــروع  در ســنجده شــد.

دقيقــه گــرم مــي كردنــد و  15 تــا 10 هــاآزمودني
تنـه سپس به تمرين حركات مربوط به بالا و پايين 

ــوگيري از ( ــراي جل ــان ب ــك در مي ــورت ي ــه ص ب
طــول پــژوهش اگــر  در پرداختنــد. ي) مــخســتگي

آزمودني بـه هـر دليلـي در جلسـه تمـرين غيبـت 
شـد. داشت، تمرين بلافاصله روز بعـد جبـران مـي 

تمام جلسات تمرين بين ساعت چهار تا شش عصر 
شـد. بـراي ايجـاد انگيـزه  تحت نظر پژوهشگر اجرا

ـــابتي، ـــاآزمودني رق ـــه  ه ـــورت دو ب ـــه ص دو ب
ي با قدرت بدني تقريبا يكسان) تمرين هاآزمودني(

دقيقـه طـول  60كردند و هر جلسه تمرين حـدود 
جـدول ( افـتيكشيد كه با سرد كردن خاتمه مـي 

 براي بيشينه تكرار يك لازم به ذكر است ميزان). 1
ـــر ـــت ه ـــق حرك ـــول طب ـــر فرم ـــبه زي   محاس

 برنامه تمرين مقاومتي -1جدول
  ششم  پنجم چهارم سوم دوم  اول  هفته
  *  *  جديد 1RMدرصد70 تا 60 *  جديد1RMدرصد  70تا 1RM  60 درصد 70تا 60  شدت
  *  *  * * * 8 - 10  تكرار
  *  *  * * *  3  ست

استراحت بين 
  ست

  *  *  * * * ثانيه 30

استراحت بين 
  دستگاه

  *  *  * * * دقيقه 2

  پرس سينه، كشش دو طرفه به پايين، جلو بازو، پرس پا، جلو پا، پشت پا  حركات
  شنبه، يكشنبه، سه شنبه، چهار شنبه  جلسات
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  :شد
يك	تكرار	بيشينه

= ቀكيلوگرمቁ 1/0278وزنه	ي	جابجا	شده − تعداد	تكرار	خستگي) × 0/0278) 
جهـت همسـان  :گيريانـدازهوسايل و ابـزار 

 وزن سـنجش سازي دو گـروه در شـروع پروتكـل،
 پزشـكي اسـتاندارد با استفاده از ترازوي هاآزمودني

Seca آلمــان، ســنجش قــد از متــر  كشــور سـاخت
ـــنجش ـــواري، س ـــب ن ـــدني از تركي ـــتگاه ب  دس

ـــال ـــدنس بيوالكتريك  OLYMPIA 3,3)ايمپ
JAWON) BIA  ســاخت كشــور كــره و ســنجش

Vo2max كـوپر دويدن دقيقه 12 آزمون طريق از 
 هـاهورمونمقادير سـرمي  گيرياندازه .شد ارزيابي

FSH  وLH  توسط كيت سنجش هورموني سـاخت
بـراي  نيهمچنـ شركت راديم ايتاليا صورت گرفت.

ميزان تستوسترون در نمونه هاي سـرم  گيرياندازه
از كيت تشخيص هورموني ساخته شده در شـركت 

IBL .آلمان استفاده شد  
تدا طبيعـي بـودن اب و تحليل آماري: روش تجزيه

-K( رنوفياسمداده ها از طريق آزمون كلموگروف 
S (.طبيعـي بـودن توزيـع  از بررسي پس تاييد شد

 tپژوهش بـا اسـتفاده از آزمـون  هاييافته داده ها،

وابسته و مستقل براي مقايسه پيش آزمون و پـس 
و برون گروهي مـورد تجزيـه و  گروهيدرونآزمون 

تجزيه و تحليـل آمـاري از  يبرا گرفت. تحليل قرار
و بـراس رسـم  ≥05/0pدر سـطح  SPSSنرم افزار 

  استفاده شد. EXCELنمودارها از نرم افزار 
  

  هايافته
بـه تفكيـك گـروه در  هاآزمودنيمشخصات كلي 

بـين  معنـادارياخـتلاف  دهـدمينشـان  2جدول 
 بدني و يتودهسن، شاخص  قد، وزن، ازنظر هاگروه
max2VO ابتداي پروتكل وجود نداشته است. در 

داد  نشان گروهيدروننتايج  3با توجه به جدول 
و  FSH پس از شـش هفتـه مقـادير تستوسـترون،

LH تمرين همـراه بـا مكمـل  در دو گروه تمرين و
  ).≥ 05/0Pاست (يافته  معناداريافزايش 

بـين گروهـي نشـان داد بـين علاوه بر اين نتايج 
در دو گـــروه  LH و FSH مقـــادير تستوســـترون،

  ).≥ 05/0Pدارد (وجود  معنادارياخلاف 
  

  گيرينتيجه و بحث
 شـش دهـدمي نشـان حاضـر پـژوهش هاييافته
 در معنـادار افـزايش منجر به مقاومتي تمرين هفته

 6/32تستوســــترون ( يهــــاهورمون غلظــــت
  هاي جسماني، فيزيولوژيكي و عملكردي شركت كنندگان در پژوهش به تفكيك دو گروهويژگي-2جدول 

p  +ࢄ) مكملگروه تمرينഥ ± ഥࢄ)  گروه تمرين (ࡰࡿ ± (ࡰࡿ متغير

433/0 
739/0 
375/0 
361/0 
151/0 

54/1±40/23 
89/2±33/177 

59/27±82 
54/14 ±66/27 

48/1±1/34 

75/1±93/23 
71/3±73/177  

15/24±79 
27/11±21/24 
79/1±15/33 

سن(سال)
  قد(سانتي متر)
 وزن(كيلوگرم)

 شاخص توده بدني(كيلوگرم/متر مربع)
 حداكثراكسيژن مصرفي (ميلي ليتر/كيلوگرم/دقيقه)

  
 متغيرهاي پژوهش در دو گروه و مستقل براي وابسته t آزمون نتايج -3جدول 

 قبل از مداخله گروه  (واحد) متغير
  ميانگين) ±(انحراف معيار 

 بعد از مداخله
  ميانگين) ±(انحراف معيار 

 مستقل tآزمون   وابسته tآزمون 
 t pآماره   t  pآماره 

Testosterone 
(ng/ml)  

    ∗001/0  - 76/4  45/5±81/0  11/4 ±94/0 تمرين
36/4  

  
  ∗001/0  - 01/17  38/6±88/0  89/3±73/0 تمرين + مكمل  001/0¥

FSH (miu/ml)  001/0  - 65/11  75/4±60/0  54/3 ±67/0 تمرين∗    
88/4  

  
  ∗001/0  - 04/13  09/6±06/1  92/3±03/1 تمرين + مكمل  001/0¥

LH  
(miu/ml)  

    ∗001/0  - 31/7  55/5±64/0  63/4 ±61/0 تمرين
82/5  

  
  ∗001/0  - 44/13  6/6±53/0  86/4±70/0 تمرين + مكمل  001/0¥

  نشانه اختلاف معناداري بين گروهي): ¥(): نشانه اختلاف معناداري درون گروهي    ∗(
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ـــد)، ـــد) و FSH  )1/34درص  LH )87/19 درص
 اين در گرفته انجام هايپژوهش در. ) گرديددرصد
 تمرين، حجم و شدت تمرين، نوع به توجه با راستا
 متفـاوتي نتـايج اجرايي، هايپروتكل و جنس سن،

 افــزايش هــاپژوهش بيشــتر. اســت شــده گــزارش
 پاسـخ در را LHو  FSHتستوسـترون، يهاهورمون

 راستاهم كه اندداده نشان را مقاومتي يهاتمرين به
 پـژوهش نتـايج. باشـدمي حاضـر مطالعـه نتـايج با

 هورمون غلظت گيرياندازه در كه افزايشي و حاضر
 و دشـتي هاييافته با گرديد، مشاهده تستوسترون

ـــارانش ( ـــارانش ( و Consitt ،)19همك ، )20همك
Kraemer  و21همكـارانش (و ( Fry و همكـارانش 

 همكـارانش و Schumann .باشدمي راستاهم )22(
ــزايش) 23( ــاداري اف ــترون در معن ــرم تستوس  س

ــاآزمودني ــب ه ــرين متعاق ــاومتي تم ــاهده مق  مش
ــدنكرده ــه در .ان ــه ايمطالع  و Spiering توســط ك

 تمـرين نـوع دو تـأثير شـد انجام) 24( همكارانش
ــا مقــاومتي  پاســخ بــر بــالا شــدت و كــم شــدت ب

نتـايج ايـن  .شـد گيريانـدازه سـرمي تستوسترون
 بـالا، شـدت با مقاومتي تمرين مطالعه گزارش كرد

 مرحله با مقايسه در را سرم تستوسترون درصد 16
 افـزايش كـهدرحالي بـود داده افـزايش آزمونپيش

 بـه وجـود كـم شـدت با تمرين گروه در معناداري
 توســط كــه پژوهشــي در كــهدرحالي .بــود نيامــده

Farbiak ــارانش و ــا) 25( همك ــان ب ــل هم  پروتك
 مشاهده را معناداري تغيير بود، شده انجام تمريني
 ذكـر هـايپژوهش بـا حاضـر تحقيق نتايج. نكردند
هـم ) 26( همكارانش و صدقي مطالعه نتايج و شده
 شـده ذكر هايپژوهش هايآزمودني .باشدميسو ن
 در كـهدرحالي بودند، مقاومتي تمرين سابقه داراي

ــوده غيرورزشــكار هــاآزمودني حاضــر پــژوهش  و ب
 متفـاوت نداشـتند، شـايد مقـاومتي تمـرين سابقه
 و شـومن. باشد اختلاف اين دليل هاآزمودني بودن

ــارانش ــارانش و Tepel و همك ــأثير همك ــزان ت  مي
 بيـان را هورمـوني هايپاسخ بر هاآزمودني آمادگي
ــدكرده ــر مــؤثر عوامــل از ).23( ان  پاســخ ميــزان ب

 شـدت، بـه توانمي تمرين به تستوسترون هورمون
 يهاگروه ،هانوبت بين استراحت زمان مدت، حجم،

 مقـاومتي تمـرين تجربـه و سـابقه فعـال، عضلاني
 هورمــون افــزايش كــهازآنجاييداشــت.  اشــاره

 انجــام مســتلزم فعاليــت، اثــر در تستوســترون
 چند و بزرگ عضلات كه است شديدي هايفعاليت
 بـا تمرينـي هـايپروتكل ،سازدمي درگير را مفصل
 توليـد در را افـزايش بيشـترين بـالا حجم و شدت

 مقـادير افـزايش طرفي از). 10دارند ( تستوسترون
 بـه مربـوط دتوانمي حاضر پژوهش در تستوسترون

 پژوهشـگران توسـط كه باشد ديگري هايمكانيسم
 ،ايبيضـه خون گردش افزايش: است شده پيشنهاد
 ،LH لــوتئيني هورمــون غلظــت لاكتــات، تحريــك
 ســازيپاك كــاهش و پلاســما حجــم در تغييــرات

 مقاومتي تمرين. )27خون ( گردش از تستوسترون
 لاكتـات غلظت طولاني گراييدرون مرحله دليل به
 هورمــون و لاكتــات افــزايش ،دهنــدمي افــزايش را

 CAMPشــدن  فعــال موجــب نيــز) LHلــوتئيني (
 هايسـلول در را تستوسـترون توليـد رونـد و شده

 موجـب CAMP .كنـدمي تحريـك بيضـه ليدينگ
ـــزايش ـــت اف ـــزيم فعالي ـــمولاز 22 و 20 آن  دس

)Desmolase( بـه كلسـترول تبـديل كـه شودمي 
 را ميتوكنـــدري ) درPregnenoloneپرگننولـــون (

 زنجيـره شكسـتن موجـب بنابراين ،كندمي كاتاليز
ــديل كلســترول جــانبي ــه آن و تب ــون ب  و پرگننول
 احتمالي دليل شايد كه شودمي تستوسترون سپس
اسـت  بـوده پـژوهش ايـن در تستوسترون افزايش

 توليـدمثل سلامت موضوع اخير هايسال در ).19(
است.  گرفته قرار پژوهشگران از بسياري موردتوجه

 شـده شـناخته اصـلي علل دهدمي نشان هاگزارش
 مصـرف دخانيـات، استعمال چون عواملي ناباروري

 محيط، آلودگي نامناسب، غذايي رژيم چاقي، الكل،
 ؛ كـهباشندمي نامناسب بدني فعاليت و رواني فشار

ــالاً ــار احتم ــود آث ــق از را خ ــاد طري ــترس ايج  اس
 و نعــوظ در نقــص ،هورمــوني اخــتلال اكســيداتيو،

 بـا همسـو. )28( كننـدمي اعمـال بيضـه به آسيب
 نشـان همكـارانش و پرسـتش حاضر مطالعه نتايج
 مقـادير افـزايش طريـق از مقـاومتي تمـرين دادند

 و LH تستوســترون، جنســي يهــاهورمون ســرمي
FSH هايموش در اسپرم پارامترهاي بهبود موجب 
 از يكـي كـهازآنجايي. )29( شـودمي 2 نوع ديابتي
 مـردان، يتوليدمثل كاركرد منفي هايكنندهتنظيم

 ،باشـدمي سـنگين بـدني فعاليت از ناشي خستگي
ــن ــدين در موضــوع اي ــورد مطالعــه چن بررســي  م
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 همكارانش و صارمي ارتباط اين در. است قرارگرفته
 فزاينـده مقـاومتي تمـرين هفته هشت دادند نشان
 جنسـي يهـاهورمون مقـادير در معنـاداري تغيير

 محـرك هورمون و لوتئيني هورمون تستوسترون،(
 كردنـد پيشـنهاد پژوهشگران اين. ندارد) فوليكولي

 هـايموش اسـپرماتوژنز بر فزاينده مقاومتي تمرين
 مقـادير در تغييرات از مستقل كه دارد منفي اثر نر

 فعاليـت ). درواقـع30اسـت ( جنسـي يهاهورمون
 نيتريـك اكسـيد شـدن آزاد باعـث توانـدمي بدني
 را سـيكلاز گوانيـل آنـزيم نيتريـك، اكسـيد. گردد
 افــزايش CGMP ميــزان نتيجــه در و كــرده فعــال

 عـروق اتسـاع بـه منجـر نيـز افـزايش ، اينيابدمي
 خـون جريـان افزايش باعث و شده تناسلي دستگاه

 كـه دهـدمي نشان متعدد مطالعات. شودمي آن در
 منجـر بـه توانـدمي نيـز تستوسترون توليد افزايش
 كاهش باعث نتيجه در و گردد اسپرم توليد افزايش
 علـت بـه كـه گـردد افـرادي در نابـاروري احتمال
 هرحالبه .)31( اندشده عقيمي دچار اسپرم كمبود
 اكسايشـي هاياسـترس مختلف تمريني هايروش

 تحميـل بـدن بـر را مختلفي بيولوژيك و مكانيكي
 هايپاســـخ بـــه منجـــر احتمـــالاً كـــه كننـــدمي

ـــك ـــاوت فيزيولوژي ـــوندمي متف ـــتازاين. ش  جه
 بر گوناگوني آثار احتمالاً مختلف تمريني هايروش

ــپرماتوژنز ــد.  اس ــاندارن ــي گياه  و ارزش از داروي
 جوامع، سلامت و بهداشت تأمين در خاصي اهميت

 هـابيماري از پيشـگيري هـم و درمان لحاظ به هم
 در موجــود مــؤثر مــواد .هســتند و بــوده برخــوردار

 ديگـر مـواد بـا هـاآن بودن همراه دليل به گياهان
 برخـوردار بيولوژيـك تعـادل حالـت يك از پيوسته

اثــر  و شــوندنمي انباشــته بــدن در لــذا ،باشــندمي
 برتـري و امتيـاز رو ايـن از ،آورندنمي بار به جانبي
 شــيميايي داروهـاي بـه نسـبت اي ملاحظـه قابـل
ــد ــت. دارن ــاروري اهمي ــدمثل و ب ــه تولي ــوان ب  عن

 كسـي بـر بشـر نسـل بقـاي بـراي مـؤثر فاكتوري
 از استفاده موجود مدارك اساس بر .نيست پوشيده
 اي ســابقه بــاروري تنظــيم بــراي دارويــي گياهــان
 شـيميايي تركيبـات اثر بررسي امروزه. دارد ديرينه
 و انـدوكرايني سيسـتم بـر گياهـان از شـده مشتق
 قـرار زيـادي موردتوجـه جنسي هاي اندام فعاليت
 گياهــاني ســنتي طــب در. )32اســت ( گرفتــه

 و قـوا افـزايش باعـث قادرنـد كـه اندشدهشناسايي
 توانمي هاآن ازجمله كه شوند جنسي يهاهورمون

ــه ــاكس ب ــال، تنت ــك، روي ــينگ خارخاس  و جينس
 ايـن براي كه احتمالي مكانيسم. كرد اشاره زعفران

ــدگرفته نظــر در گياهــان ــه ان  بيوســنتر افــزايش ب
ــر اثرگــذاري و اســتروئيدي هــايهورمون  محــور ب
 نشان حاضر پژوهش هاييافتهدارد.  اشاره هيپوفيز

 بـا همـراه مقـاومتي تمرين هفته شش كه دهدمي
 در معنـادار افزايش منجر به زعفران مكمل مصرف
 FSH)،درصد 64تستوسترون ( يهاهورمون غلظت

 علاوه .ديدرصد) گرد 8/35( LH درصد) و 35/55(
 داد نشـان حاضـر پژوهش نتايج شده ذكر موارد بر

 باعــث مقــاومتي تمــرين و زعفــران مكمــل تعامــل
 يهـــاهورمون مقـــادير در بيشـــتري افـــزايش

ــا مقايســه در LHو  FSH تستوســترون،  تمــرين ب
 تـأثير بـا ارتبـاط در هـاپژوهش .شـودمي مقاومتي
 بر زعفران دهي مكمل همراه به ي مختلفهاتمرين
 .اسـت انـدك بسـيار هورمـوني يهاهورمون پاسخ
 مصرف تركيب دادند نشان )2همكارانش ( و علايي
 اثـر مقـاومتي تمـرين بـا همراه زعفران آبي مكمل

 كـه دارد دستگاه اين عملكرد افزايش در معناداري
عـلاوه  .باشـدمي حاضر ي مطالعه نتايج با راستاهم

 و مدرسـي هاييافته با حاضر پژوهش نتايج بر اين
 زعفـران عصـاره دادنـد نشـان كه )17همكارانش (

 هـاي گنـادوتروپين سـرمي مقـادير افـزايش باعث
 اثـر در آن دنبـال بـه و شـوندمي پيشـين هيپوفيز
 نيز تستوسترون سرمي مقادير FSH و LH افزايش
) 33( و همكـارانش Abdullaev و يابـدمي افزايش

 افـزايش باعـث زعفـران مصرف كه دادند نشان كه
 .دارد خــوانيهم شــودمي تستوســترون معنــادار

 )34همكــارانش ( و ميتــرا هاييافتــه بــا چنــينهم
 در زعفــران اكســيدانيآنتي آثــار كــهاين بــر مبنــي

 باعـث توانـدمي اسـتروئيدي هايهورمون بيوسنتز
 شـود مـردان جنسـي هايهورمون غلظت در تأثير
 هاييافته با نيز ديگر سويي از و دارد خوانيهم نيز

Sunjay Kumar ــارانش و ــي )35( همك ــر مبن  ب
 غـده هايسـلول رشـد باعث زعفران مصرف كهاين

ـــوفيز ـــث درنتيجـــه و هيپ ـــزايش باع  ترشـــح اف
 نيز شودمي LH و FSH تستوسترون، هايهورمون

 موجود هايتركيب تأثير به توجه با. دارد خوانيهم
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 يهـاهورمون توليـد محـرك عنـوان به زعفران در
 هـاي سلول تكثير امكان LH و FSH تستوسترون،

 فعاليـت افـزايش و سـاز اسپرم هاي لوله تليال اپي
 ترتيـب ايـن به و گرديده فراهم ليديگ هاي سلول
 و هـا اسپرماتوسيت ميزان در معنادار افزايش باعث

 نشـان همكـارانش و علايـي. گردد مي اسپرماتوپنز
 مصـرف و مقـاومتي تمـرين هفتـه شـش كه دادند

ــاره ــران عص ــه زعف ــايي ب ــر تنه ــاداري اث ــر معن  ب
 صـحرايي هايموش توليدمثل دستگاه هايفعاليت

 پـژوهش نتـايج بـا حاضـر پـژوهش نتايج. ندارد نر
 بـه توجـه بـا. است مغايرت در همكارانش و علايي

 پژوهش در تمرين شدت و حجم شايد مباحث اين
 يـا نبـوده بـالا كـافي انـدازه به همكارانش و علايي

 انـدازه به را بزرگ عضلاني توده شده انجام حركات
 در معناداري تغيير سبب تا اند نگرفته كار به كافي

؛ شـــود LH و FSH تستوســـترون، يهـــاهورمون
 گروهـي بين تغييرات نبودن معنادار شايد بنابراين
 پايين دليل به فوق پژوهش در تستوسترون مقادير
 لاكتـات مقـادير كـم افزايش متقابلا و شدت بودن
همچنين مي  .باشد LH ترشح تحريك عدم و خون

 در مصرفي زعفـران دوز احتمالاً كه نمود توان بيان
 افـزايش باعـث نتوانسـته و بـوده پايينمطالعه  اين

 اسـاس بر .گردد قدامي هيپوفيز هاي گونادوتروپين
 مقـادير در زمـان هـم پژوهش، افـزايش اين نتايج
و  FSH يهاهورمون و تستوسترون هورمون سرمي

LH محـور بـر زعفـران مكمـل تـأثير دهنده نشان 
 تــأثير ايــن. اســت بيضــه /هيپــوفيز /هيپوتــالاموس

 LHو  FSH ترشـح ميزان افزايش دليل به تواندمي
 مقـادير افـزايش آن، دنبال به و پيشين هيپوفيز از

ــون ــترون هورم ــرم در تستوس ــد س ــابراين؛ باش  بن
ــزايش ــادير اف ــرومي مق ــترون س ــن در تستوس  اي
 محـرك يهاهورمون افزايش ثانويه پيامد آزمايش،

 عصـاره البتـه. )17اسـت ( بـوده LH ويژه به گناد
 فراينـدهاي بـر مستقيم صورت به تواندمي زعفران

 اسـپرماتوژنز و ليـديگ هـاي سـلول استروئيدوپنز
 آزاد، هـاي راديكـال تئـوري اساس بر .بگذارد تأثير
 اكسـيدان آنتـي و ها پراكسيدانت ميان تعادل عدم
 فراينـدهاي در اكسيداتيو صدمات موجب نهايتا ها

 ليديگ هايسلول در استروئيدوپنز كاهش و سلولي
 آنتـي دفـاع سيسـتم تقويـت بـا زعفران .گردد مي

 كــاهش موجــب اينكــه بــر عــلاوه اكســيداني
 بــر توانــدمي گــردد، مــي اكســيداتيو هاياســترس
ــزايش ــول اف ــر ط ــپرماتوزئيد عم ــا اس ــداد و ه  تع

 .)36باشد ( داشته تأثير نيز زنده هاي اسپرماتوزئيد
 در زعفران كننده تاييد پژوهش اين نتايج همچنين

 دســتگاه كننــده تقويــت عنــوان بــه ســنتي طــب
 محقق نظر به. باشدمي جنسي نيروي و يتوليدمثل
 كارتنوئيـدهاي داشـتن دليـل بـه زعفـران احتمالاً
 باعـث قـوي اكسـيدان آنتـي يـك عنوان به فراوان
 .شـودمي استروئيدي يهاهورمون بيوسنتز افزايش

 هاي اين پژوهش مـي تـوان بـه عـدماز محدوديت
 وراثتـي عوامـل و فـردي هـاي تفاوت تأثير كنترل

 تغذيـه و خـواب وقـت تمـام كنترل آزمودني، عدم
به علت پرهزينه بودن  هاگروهو افزايش  هاآزمودني

 انجـام هـايپژوهش هرحالبـهزعفران اشاره كـرد. 
ــه در شــده ــران زمين ــدود بســيار زعف  و اســت مع

 مكانيسـم تـا اسـت نياز مورد بيشتري هايپژوهش
 افـزايش در ويـژه بـه زعفران ارزشمند مكمل هاي

  .گردد روشن جنسي يهاهورمون
 تمـرين هفتـه شش حاضر مطالعه نتايج اساس بر

 مسـتقل طـور به زعفران مكمل مصرف و مقاومتي
ـــأثير ـــاداري ت ـــر معن ـــزايش ب ـــاهورمون اف  يه

ــا  دارد؛ جــوان مــردان LH و FSH تستوســترون، ب
 بـا همـراه زعفـران مكمل مصرف تركيب وجود اين
 افــزايش در بيشــتري اثــر داراي مقــاومتي تمــرين
 نتـوا مـي لـذا ؛باشـدمي هـاهورمون ايـن عملكرد
 و زعفـران مكمـل تعامـل كـه نمـود گيـري نتيجه
 دسـتگاه عملكـرد افـزايش باعـث مقـاومتي تمرين

 جهـت رو ايـن از. شـودمي جـوان مردان توليدمثل
 و FSH تستوسـترون، يهـاهورمون بيشتر افزايش

LH بـا همـراه مقـاومتي تمرين تركيب از توان مي 
  .نمود استفاده زعفران مكمل
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serum levels of sex hormones in young men 

 
 

Abbas Ali Gaeini, Department of Exercise Physiology, Faculty of Physical Education and Sport 
Sciences, University of Tehran, Tehran, Iran.  
Parisa Pournemati, Department of Exercise Physiology, Faculty of Physical Education and Sport 
Sciences, University of Tehran, Tehran, Iran.   
*Babak Hooshmand Moghaddam, Department of Exercise Physiology, Faculty of Sport Sciences, 
Ferdowsi University of Mashhad, Mashhad, Iran (*Corresponding author) 
babak.hooshmand@mail.um.ac.ir 
 
Abstract 
Background: Regarding wide range of saffron applications in traditional medicine and its 
proved effects on male sex hormones and also the importance of muscle contraction in 
stimulating the secretion of sex hormones, the aim of this study was to study the interactive 
impact of saffron supplement and resistance training on sex hormones levels (testosterone, 
LH and FSH) in young adults. 
Methods: In the form of semi-experimental design, 30 young men were selected as samples 
and randomly assigned to two resistance training groups: one with mere resistance training 
(n= 15) and the other with both resistance training and saffron supplements (n= 15) groups. 
These two groups carried out a resistance training protocols of 60 to 70% 1 RM. In this 
manner, the latter participants were consuming 150 mg pure saffron tablets per day, in the 
same period. Bloodletting was performed, before and after six weeks, to assess variables. 
Thereafter, the research findings were analyzed using independent t-test at a significance 
level of 0.05. 
Results: Data analysis showed that training and training with saffron supplements has 
significantly increased levels of testosterone, LH and FSH (p≤0.05). Also, significant 
difference in levels of testosterone, LH and FSH between mere resistance training and 
resistance training with saffron supplement groups was observed (p≤0.05). 
Conclusion: Generally, it could be concluded that synergistic effect of saffron supplements 
and resistance training would further increase the sex hormones in young men. 
 
Keywords: Saffron, Resistance training, Testosterone, FSH, LH 
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