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      چكيده
 

بـر  مـرين فزاينـدهتمريم همـراه بـا چهـار هفتـه مدت خـارياري بلند به منظور تعيين تأثير مكمّلتحقيق حاضر زمينه و هدف: 
كـراتين  )،LDH( دهيـدروژناز لاكتـات، )ALT(آمينـو تراسـفراز آلانين  )،AST(راز ترانسف نويآم آسپارتاتهاي سرمي شاخص

  . زمان استراحت در مردان كشتي گير انجام شد )CPK(فسفوكيناز 
در تحقيق حاضـر  داوطلب به عنوان نمونهير مرد به طور گيكشت 20روش انجام تحقيق حاضر بدين صورت بود كه  روش  كار:

پس آزمـودني هـا فـرم  س. ) تقسيم شدنددارونما، تمرين+ مريم خارتمرين+ ( نفري 10 گروه دوبه شركت كرده و به طور تصادفي 
دهي شـد. در مرحلـه پايـه، يـك گرم در چهار هفته مكمّـلميلي 300نامه را تكميل كردند. سپس مكمّل خار مريم به وزنرضايت
هـاي آزمـون از. ي نمونه هاي خوني جمع آوري شدندساعت بعد تمرين كشتي يكسان از نظر حجم تمرين 36ساعت و  24ساعت، 

  شد.  استفادهها ، تعقيبي بونفروني براي تجزيه و تحليل دادههاي مكرراندازه با تحليل واريانستي مستقل، 
نـاداري داشـت. ) بعد تمرين در گروه خارمريم كاهش معp=001/0ساعت ( 36 ) وp=004/0ساعت ( AST 24مقادير  ها:يافته

) و p=001/0سـاعت ( ALT 24) و p=001/0سـاعت p،( 36 )=03/0سـاعت ( CPK 24همچنين كاهش معناداري در مقادير 
نداشت. با توجه بـه  بين گروه ها تفاوت معناداري LDH) بعد تمرين در گروه خارمريم وجود داشت. مقدار p=001/0ساعت ( 36
ر گـروه خـار د) 011/0=p( ALTو ) CPK )02/0=p ،(AST )003/0 =pمقـادير هاي مكـرر زمون تحليل واريانس با اندازهآ

  مريم كاهش معناداري داشت.
د به كاهش در د مدت مي توانتمرين به همراه مكمل خار مريم در بلن هاي مطالعه انجام شدهيافتهنتايج توجه به  با نتيجه گيري:

  ين شود.ت بعد تمرشاخص هاي سرمي آسيب عضلاني منجر شود و سبب مقابله بهتري با آنزيم هاي توليد شده در زمان استراح
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Abstract   

 
Background: The purpose of this study was to evaluate the effect of four weeks 
incremental training with silybum marianum supplementation on Aspartate 
aminotransferase (AST), Alanine aminotransferase (ALT), Lactate dehydrogenase 
(LDH), and resting Creatine phosphokinase (CPK) levels among wrestlers.  
Methods: Twenty volunteer wrestlers were randomly divided into 2 groups of 10 
participants namely "Exercise with silybum marianum supplementation, and 
placebo with training". Written consents were received from everyone. Silybum 
marianum supplements were administerd every day three times at 300 mg for four 
weeks. At the baseline, blood samples were collected one hour, 24 hours, and 36 
hours after the same wrestling exercise. Independent t-test, repeated measures 
ANOVA, Bonferroni post-test were used for data analysis.  
Results: AST values were significantly decreased in 24 hr (p=0.004) and 36 hr 
(p=0.001) post exercise training in silybum marianum group. There was also a 
significant decrease in CPK values 24 hr (p=0.03), and 36 hr (p=0.001) and in ALT 
levels 24 hr (p=0.001) and 36 hr (p=0.001) after exercise in the silybum marianum 
group. LDH levels were not significantly different between groups. According to 
the analysis of variance with repeated measures of CPK (p=0.02), AST (p=0.003) 
and ALT (p=0.011), there was a significant decrease in silybum marianum group. 
Conclusion: According to the results of the present study, long-term 
supplementation with silybum marianum may lead to a decrease in serum markers 
of muscle injury, and better confrontation with the enzymes produced after training. 
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  مقدمه

تمرينات شديد غير آشنا به ويژه تمرينات ورزشـي بـا 
انقباضات برونگرا مي تواند به آسـيب عضـلاني ناشـي از 

ن انواع مختلف تمري . در اين راستا)1(تمرين منجر شود 
از قبيل تمرينات مقاومتي، پلايومتريك، دوي اسـتقامت 
 طولاني و دوي بـي هـوازي متنـاوب باعـث اخـتلال در

سـاركومري   Zي ساركوپلاسميك و پروتئين خطشبكه
هـاي ميكروسـكوپي شده و آبشار متـابوليكي و شـاخص

دهد. اخـتلال در پيشرونده آسيب عضلاني را افزايش مي
ــاركومر ــرد س ــت دادن عملك ــال آن از دس ــه دنب ها و ب
هاي هاي آكتين و ميوزين تشكيل دهنده سلولپروتئين

عضلاني در طول ورزش بر عملكرد عضـله تـاثير منفـي 
 ها بـا افـزايش فعاليـتآسيب. اين نوع )3 و2(گذارد مي

كـراتين  لاكتـات دهيـدروژناز،هاي سرمي از قبيل آنزيم
 آلانـين آمينـو ،رازترانسـف نـويآسـپارتات آمفسفوكيناز، 

و باعـث كـاهش عملكـرد  )4(باشـد ترانسفراز همراه مي
بــه  تتحقيقااز  ريبسيادر  .)5(عضــلاني مــي شــود 

ـــــــد بيوشيميايي و  ديعملكر ي،ظاهر ينشانهها مانن
ــــك  درد، ،خشكي عضلهو  سفتي ،عضلاني رتاهش قدـ
ــير يسيبهاآ ب،لتهاا، رمتو و سكوپي وسطح ميكردر  زـ

ــزيم كــراتين  لاكتــات دهيــدروژناز،هــاي وارد شــدن آن
آلانــين آمينــو  ،رازنوترانســفيآســپارتات آمفســفوكيناز، 
 -يكيافزايش فشارهاي مكـان پس از پلاسماترانسفراز به 

ير شديد غتمرينات  استفاده كننده از متابوليكي در افراد
 رثر فشادر ابــراي مثــال  .)6(آشــنا اشــاره شــده اســت 

ــمكانيكي ح ــين تمرينـ ـــمق تاـ ــهمتي واـ ـــيو (ب  هژـ
ــــــنا) غير  اينگروبر يهاضنقباا ست سطح ا ممكنآش

سيب سلولي به آ وزليل برد بهكراتين فسفوكيناز سرمي 
. نتايج )7(د ـــسطح طبيعي باش ازبالاتر داري معني رطو

ـــــات  ـــــي تحقيق  يهارست كه فشااز آن ا حاكيبرخ
 تتمرينا منجااز ا ناشي زيسوخت ساو  مكانيكي
ـــــپو  سنگين  انگروبر يهاضنقباا با اهر حجم كه همرـ

شـود تگي يش شاخص خسافزاباعث ست ا ممكن ،ستا
)8(.  

آســيب هــاي پيشــگيري و درمــان غيــر داروئــي روش
از تنـوع بيشـتري برخوردارنـد.  عضلاني ناشي از تمرين

ي مختلـف و هاي نظـرها كه متناسب با مـدلاين روش
هاي پژوهشگران به آزمون گـذارده شـده اسـت، ديدگاه

مبناي ملاحظاتي است كه توسـط برخـي متخصصـان و 
آسيب عضلانيناشي گران براي پيشگيري و درمان درمان

ش اظهـار و همكاران كانلي .)9(شود توصيه مي از تمرين
هاي غذايي از قبيـل آنتـي استفاده از مكملداشتند كه 

اكسيدان ها بـه شـكلي فزاينـده در درمـان بسـياري از 
آســيب عضــلاني و كبــدي ناشــي از مشــكلات از قبيــل 

كاربرد پيدا كرده است به طوري كه باور بـر ايـن  تمرين
است اثـر ها قبل از ورزش ممكن است كه مصرف مكمل

 هـاييكي از مكمـل. )10( پيشگيري كننده داشته باشد
ي، خار مريم با نام علمي سيليبوم ماريانوم است كه گياه
هـاي هـا يـا گـلعنـوان عضـوي از خـانواده كاسـني به

در سيستم درماني مدرن داراي ) Asteraceae( ايستاره
اثرات باليني مؤثري در درمان بسياري از بيمـاري هـاي 

محققان از اين در حالي است كه . )11( است متابوليكي
مهم ترين عصاره متانولي بذر خار مـريم، يعنـي سـيلي 

) به 10O22H25C( با فرمول شيميايي) Silymarin( مارين
ترين فلاونوئيد مـؤثر گيـاه جهـت مصـارف عنوان اصلي

. )13 و12( برنـدمي فارماكولوژيكي و فيزيولوژيكي سود
است كه  نتايج پژوهش زاهكوك و همكاران حاكي از اين

هـاي درون دهنـده آنـزيممصرف سيلي مـارين كـاهش 
هـاي و در نتيجه آسـيبلاكتات دهيدروژنازسلولي مانند

  . )14(ناشي از آن است 
 -طــي ســاليان اخيــر برخــي محققــان علــوم پزشــكي

هـاي مكمـل ازانـد كـه بـا اسـتفاده ورزشي عنوان كرده
اي ضد اكسايشي و ضد التهابي همچون تغذيه و خوراكي

از بروز تغييـرات  سيلي مارين مي توانند به نحو مطلوبي
آلانـين  ،رازترانسـف نويآسپارتات آم آنزيم هاينامطلوب 

جلـوگيري  ورزشـي هايفعاليت ناشي ازآمينو ترانسفراز 
و همكــاران بــا  بــه عنــوان مثـال، ميــردار. )15( نماينـد

هاي ويستار هاي آپوپتوز كبدي در موشبررسي شاخص
 5اليت شنا در روز به مـدت فعدقيقه  60متعاقب انجام 

جلــدي  روز در هفتــه اظهــار داشــتند كــه تزريــق زيــر
بار  3 گرم در وزن بدن به ميزان ميلي 100( سيليمارين

آسپارتات  آنزيم هايدار در هفته) منجر به كاهش معني
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 .)16( گـرددمي آلانين آمينو ترانسفراز ،رازترانسف نويآم
ورزشــي  -رو، محققــين و متخصصــين پزشــكي از ايــن

راهكارهـاي  همواره درصدد اين هستند تا با اسـتفاده از
هاي سلولي ناشـي از انجـام مناسب از بروز علائم آسيب

را بـه آن حـداقلتمرينات ورزشي جلوگيري كـرده و يـا 
   .)10( ترين حد ممكن برسانندپايين

از آن در المپيك كشتى در ايران به واسطه مدالآورى 
وع نجايگاه ويژهاى برخوردار بوده و وجود بيش از دوازده 

كشتى در سراسر كشور پهناورمان نشان از ريشه عميق 
و نياز است كه در فضاي اين ورزش با فرهنگ ملى است 

علمي كشور به گسترش دانش خود نسبت به اين رشته 
ورزيده شود. بنـابراين هـدف از پـژوهش حاضـر اهتمام 

پاسخ به اين سـوال بـود كـه يـك مـاه تمـرين فزاينـده 
منتخب كشتي همراه با مصرف مكمـل خـار مـريم چـه 

ين آلانـ ،رازترانسـف نويآسپارتات آمهاي تاثيري بر آنزيم
 ازلاكتات دهيـدروژنآمينو تراسفراز، كراتين فسفوكيناز، 

كه از عوامل آسيب عضـلاني اسـت در زمـان اسـتراحت 
  گيران دارد.كشتي

  
  روش كار  

از  IR.IAU.B.REC.1397.008مقاله حاضر داراي كد
 يپزشـك ستيز يهااخلاق در پژوهش يسازمان تهيكم

 و كــــــد بروجــــــرد يدانشــــــگاه آزاد اســــــلام
IRCT20180618040131N1  از مركــــز كارآزمــــايي

گروهـي دو هـاي تجربـي طـرحدر قالـب بوده و باليني 
اي) مرحله چهارهاي مكرر ((مداخله و دارونما) با اندازه

آمـاري  نمونـهانجـام گرفـت.  كـوريه به صورت دو سـو
گيــران اســتان قــم نفــر از كشــتي 20تحقيــق حاضــر، 

هـا و جلسه در هفته فعاليت 6الي  4(شركت كننده در 
 65كـه از بـين  ماه گذشته) بـود 6تمرينات بدني طي 

داوطلب شركت كننده در اين پژوهش، به عنوان نمونه 
معيارهاي ورود به مطالعه به ايـن  آماري انتخاب شدند.

 ريـكه حداقل در پنج سـال اخ يرانيگيشرح بود: كشت
عنـوان  كيـ حداقلو  مداوم داشته باشند نيتمر ةسابق

 طيشـرا. در سطح استان به دست آورده باشند يقهرمان
، عـدم هـاسابقه ي انـواع بيمـارينيز شامل:  عدم ورود

اسـتفاده اي، كشيدن سيگار، مصرف الكل، ورزش حرفه
هــا، از داروهــاي ضــد التهــابي ماننــد متيــل گــزانتين

مـاه  6ي در تـامينيهـاي وروفن، زنجبيل و مكمـلبايبو

وجود مشكلات پلاكتي، افت فشـارخون، التهـاب اخير، 
، جلسـه گيـرانتيانتخاب كشبعد از ) بود. مخاط دهان
گيري بـه هاي اندازهاهداف و روش و تشكيلهماهنگي 

سـپس فـرم  .هـا شـرح داده شـدطور كامـل بـراي آن
، پرسـش هاي سلامتينامه پرسش ،نامه آگاهانهرضايت

نامــه ســبك زنــدگي (خــواب و رژيــم غــذايي) توســط 
از آن مورد معاينـات پزشـكي  پسو ها تكميل آزمودني

هـاي مـورد سـازي گـروهور همگنگرفتند. به منظ قرار
از شروع تحقيق و پيش از اولين  مطالعه، يك هفته قبل

ـــون ـــه خ ـــيمرحل ـــي از ويژگ ـــري، برخ ـــاي گي ه
هــاي پيكرسنجي (آنتروپومتريك) قـد، وزن، شــاخص

 يدارا . افرادي كـهگيري شداندازهدرصـد چربـي بـدن 
به شركت در مطالعه  ليورود به مطالعه و تما يارهايمع

نمودند. سپس به دو گروه  افتيرا در يا، شمارهندداشت
تقسيم شدند و براي مصرف مكمل و دارونما از طرح دو 

ها خواسته شدكه طي از آزمودنيسويه كور استفاده شد.
مصــرف هــر گونــه دارو و مكمــل ضــد از دوره تحقيــق 

و  روفن، زنجبيـلبهـا، ايبـوالتهابي مانند متيل گزانتين
هـا بـه صـورت مسـتمر از آزمـودني...خودداري كننـد. 

شد رژيم غذايي معمولي خود را حفظ كنند خواسته مي
و در دوره پژوهش از انجام فعاليت شـديد بجـز برنامـه 

-بـراي انـدازهتمرينات تيمي خودشان پرهيـز نماينـد. 
هاي آنتروپومتريك كـه در تركيب بدني و ويژگيگيري 
 Inتحليل تركيب بدن (دستگاه  آورده شده از 1جدول 
bodyه بــ استفاده شد.ساخت كره جنوبي  720) مدل

از  گيـرانكشتيبيشـينه  عـلاوه، بـراي محاسبه قـدرت
ه وزنـه جابـ]÷0278/1 -) 0278/0×[(تكرار(معادلـهي 

   .)17( استفاده شد )شده به كيلوگرم  جا
تمام افراد شركت كننده (گـروه براي برنامه تمرينات 
شامل شش جلسه تمرين در هفته و مداخله و دارونما) 

 4در طـيدقيقـه  90طور متوسط هر جلسه به مدته ب
گرم كردن، تمرين مقـاومتي،  شامل . تمريناتهفته بود

تمرينـات ، تمرينات تخصصي مرور فـنتمرين سرعتي، 
همچنين، حـداكثر  .)18(و سرد كردن بود  پليومتريك

بـا اسـتفاده از معادلـه فـاكس و ضربان قلـب بيشـينه 
) 220-سـن =اكثر ضـربان قلـب بيشـينهحد(همكاران 

و ميـزان شـدت تمرينـات بـر اسـاس  )19(تعيين شد 
درصــد بــود.  90تــا  70درصــد ضــربان قلــب بيشــينه 

عـدد كپسـول  3ها به مدت يك مـاه هـر روز آزمودني
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ليورگل (با نام علمي سيليبوم ماريانوم، نام فارسي خـار 
ســيليمارين در گــروه ميلــي گــرم  300مــريم) حــاوي 

 300عـدد كپسـول نشاسـته  3تمرين با خـار مـريم و 
گرمي در گروه (دارونما با تمـرين) پـس از وعـده ميلي

 صبحانه، ناهـار، شـام مصـرف نمودنـد. مكمـل سـاخت 
 10بـه ميـزان  .ايران بود – داروي اصفهان شركت گل

پايه  مرحله (مرحله اولچهار  در ليتر نمونه خونيميلي
يـك  ي دوم:مرحلـه قبـل تمـرين، مكمل دهيقبل از 

 :ي سـوممرحلـهساعت بعد تمرين بعد از مكمل دهي، 
ي مرحلـهساعت بعد از تمرين بعـد مكمـل دهـي،  24

 از وريددهي ساعت بعد از تمرين بعد مكمل 36 :مچهار
ها تهيه شد.پس از آن، سرم آزمودنيچپ  پيش آرنجي

 hermle z310مـدل  ها بـا دسـتگاه سـانتريفيوژنمونـه
دور در دقيقه بـراي مـدت  3500(ساخت كشور آلمان 

هـا دقيقه) جدا شد. براي انجام مراحل بعدي، نمونه 10
. گراد قرارداده شـدند ي سانتيدرجه70در دماي منفي

 لاكتــاتآنــزيم هــابراي تعيــين تغييــرات اليــتفع
ــدروژناز، ــفوكيناز،  دهي ــراتين فس ــپارتات آمك ــويآس  ن

به ترتيـب بـا  سرمينين آمينو ترانسفراز راز و آلاترانسف
ــر  5،1،2،4حساســيت  ــر ليت ــي ب ــين الملل ــا واحــد ب ب

تجهيزات معمول آزمايشگاه پزشكي، سرم فيزيولوژيـك 
گرم در ليتر، دسـتگاه اتـو آنـالايزر سـاخت  9با غلظت 

هـا و مـواد شـيميايي گيري شد.كيتكشور هلند اندازه
ت ايران تهيه مورد نياز نيز از شركت پارس آزمون ساخ

بـه عـلاوه، تمـام مراحـل پـژوهش در شـرايط  .گرديد
 26-28، دمـاي %50-55استاندارد بـا رطوبـت نسـبي 

-خـون همچنين قبل از انجام گرديد. گراددرجه سانتي
 ها با اسـتفاده از يـادگيري رژيم غذايي روزانه آزمودني

  ساعته كنترل شد. 24اي آمد تغذيه
بودن توزيع  ابتدا نرمال ،تحليل آماري نهايتاً به منظور

بررسـي شـد. آزمون شاپيرو ويلـك ها با استفاده از داده
هاي مكرر بـراي تحليل واريانس با اندازهاز آزمون سپس 

مقايسه تغييرات درون گروهي در همه متغيرهـا در هـر 
هـاي بعـد تمـرين نسـبت بـه قبـل تمـرين يك از زمان

تحليــل واريــانس دو راهــه بــا از آزمــون اســتفاده شــد. 
يص سطح معناداري تـاثيرات هاي مكرر براي تشخاندازه

ها و گروه ها استفاده شد. از آزمون درون و بين آزمودني
تي مستقل براي اختلاف ميانگين بين گروهي اسـتفاده 

هــاي آمــاري در ســطح و تحليــل تمــام عمليــاتشــد. 
با اسـتفاده از نـرم افـزار آمـاري ) ˂p 05/0( داريمعني

SPSS  انجام شد.  2016و برنامه اكسل  24نسخه  

  هايافته
نشـان داده شـده اسـت  1همان طور كـه در جـدول 

هـــاي فيزيولـــوژيكي و داري در ويژگيتفـــاوت معنـــي
ــماني آزمودني ــار جس ــا و خ ــاي دارونم ــروه ه ــا درگ ه
  مريموجود نداشت.

لاكتـات هـاي همچنين اخـتلاف معنـاداري در آنـزيم
ــدروژناز، ــفوكيناز،  دهي ــراتين فس ــپارتات آمك ــويآس  ن

 دهـيدر قبل مكمـلراز و آلانين آمينو ترانسفراز ترانسف
هاي شـكلهاي كنترل و مكمل وجود نداشت (بين گروه

4-1.(  

  مريمخار و هاي دارونماها در گروههاي آزمودنيويژگيمقايسه  -1 جدول
  F P هاي مورد مطالعهگروه  هاي مورد مطالعهشاخص

  ميانگين ±انحراف معيار  
  مريم با تمرينگروه خار

  ميانگين ±انحراف معيار
  گروه دارونما با تمرين

  تعداد= 10  تعداد= 10
 775/0 18257/0 ± 1/1741/1±37/90  سن (سال)
 745/0 8/172298/0±17288/3±15/8  متر)قد (سانتي

 933/0 2/6670/0±1/6533/6±54/8  ( كيلوگرم) وزن
 766/0  270/0  21/21±58/1  42/21±97/1 (كيلوگرم بر متر مربع) شاخص توده بدني

 701/0  360/0  65/10±66/4  08/9±38/3  چربي بدن (درصد)
 947/0  055/0  99/49±66/7  66/50±80/3  توده بدون چربي (درصد)

 060/0 30/6170/0±00/6573/6±74/7 ضربان قلب پايه (ضربه در دقيقه)
حداكثر اكسيژن مصرفي (ميلي ليتر/ هر

  كيلوگرم وزن بدن /دقيقه)
29/5 ± 95/51  154/4 ± 86/51  238/2  126/0  
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اي در كنترل و خار مـريم الگـوي مشـابههر دو گروه 
ــزيم ــادير آن ــدروژناز، مق ــات دهي ــاي لاكت ــپارتات ه آس

يك سـاعت بعـد  راز و آلانين آمينوترانسفرازنوترانسفيآم
داشــتند: هــر دو بعــد يــك ســاعت تمــرين بــه تمــرين 

بيشترين مقـدار خـود رسـيدند سـپس كـاهش يافتنـد 
). مقـادير آنـزيم كـراتين فسـفوكيناز 4 ،1،2هاي شكل(

ساعت بعد  24يك ساعت بعد تمرين افزايش يافت و در 
تمرين به بيشترين مقدار خود رسـيد و سـپس كـاهش 

  
  

؛  P˂0.001§§§، مقايسـه تغييـرات هـر گـروه نسـبت بـه زمـان پايـه.  P˂0.001قبل و بعد تمرين منتخـب كشـتي. ***  ASTتغييرات در  -1 شكل
§§P˂0.01 .؛ مقايسه تغييرات بين گروه كنترل و گروه خارمريم  

  

  
  

؛ مقايسـه تغييـرات هـر گـروه نسـبت بـه زمـان پايـه.  P˂0.001 ** ،P˂0.01قبـل و بعـد تمـرين منتخـب كشـتي. ***  ALTتغييرات در  -2 شكل
§§§P˂0.001  ؛§§P˂0.01 .؛ مقايسه تغييرات بين گروه كنترل و گروه خارمريم  
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  ).3يافت (شكل 
از نظر بين گروهي مقـادير آسـپارتات آمينوترانسـفراز 

ــاعت( 24 ــاعت ( 36 و )p=004/0س ــد p=001/0س ) بع
تمرين در گـروه خـار مـريم كـاهش معنـاداري داشـت. 
همچنين كاهش معناداري در مقادير كراتين فسفوكيناز 

) و آلانـين p=001/0سـاعت p( ،36 )=03/0ساعت ( 24
ــفراز  ــاعت ( 24آمينوترانس ــاعت  36 و) p=001/0س س

)001/0=p بعد تمرين در گروه خار مريم وجود داشـت (
). همچنين يك ساعت بعد تمـرين اخـتلاف 1-3(اشكال

هاي مـورد مطالعـه بـين دو گـروه معناداري در شاخص

  
  

؛  P˂0.001§§§، مقايسـه تغييـرات هـر گـروه نسـبت بـه زمـان پايـه.  P˂0.001قبل و بعد تمرين منتخب كشتي. ***  CPKتغييرات در  -3شكل 
§P˂0.05 .؛ مقايسه تغييرات بين گروه كنترل و گروه خارمريم  
 

 
  ؛ مقايسه تغييرات هر گروه نسبت به زمان پايه. P˂0.001 ** ،P˂0.01قبل و بعد تمرين منتخب كشتي. ***  LDHتغييرات در  -4شكل 
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هـا وجود نداشت. مقدار لاكتات دهيـدروژناز بـين گـروه
  تفاوت معناداري نداشت.

ا ها در هر كدام از گروه هـبراي بررسي تفاوت ميانگين
هـاي مختلـف، از آزمـون مقايسـات به تفكيكبين زمـان

ــا انــدازه هــاي Pairdewise comparisions( زوجــي ) ب
آمـده  1-4هاي شكلمكرر استفاده شد كه نتايج آن در 

  است.
هـاي مكـرر جهـت تحليل واريانس با انـدازهاز آزمون 

م بررسي اثر متغير گروه بندي دارونما + تمرين، خـارمري
كـراتين  لاكتات دهيدروژناز، هاي+ تمرين روي شاخص

ـــفوكيناز، و  ـــپارتات آمفس ـــفيآس ـــين  ،رازنوترانس آلان
مـون با توجه به نتـايج آز استفاده گرديد. آمينوترانسفراز

سـطح معنـي داري  هـاي مكـررتحليل واريانس با اندازه
آسـپارتات )، p=02/0متغير گروه در كراتين فسفوكيناز (

ــفيآم ــفراز )p=003/0راز (نوترانس ــين آمينوترانس  و آلان
)011/0=p (ر داري بـمتغير گروه اثر معنـي، بنابراين بود

ميــانگين ايــن مقــادير داشــت، يعنــي ميــانگين مقــادير 
 راز و آلانـيننوترانسـفيآسـپارتات آمكراتين فسفوكيناز، 

ل آمينوترانسفراز در گروه خار مريم كمتر از گـروه كنتـر
  بود.
  

  بحث و نتيجه گيري
آسـپارتات يافته اصلي اين تحقيق اين بود كه مقـادير 

آلانين آمينوتراسفراز  ،راز، كراتين فسفوكينازفنوترانسيآم
در گروه خار مريم در مقايسه بـا گـروه دارونمـا كـاهش 

در گروه خار  لاكتات دهيدروژنازدار داشت. مقادير معني
ساعت بعد تمرين و مكمـل دهـي  24مريم+ تمرين در 

تـام  ميآنـز تيـفعالدار نبود. كاهش يافت هر چند معني
در گروه دارونما در يك ساعت بعـد تمـرين  ASTيسرم

سـاعت بعـد  36و  24به بيشترين مقدار خـود رسـيد و 
اي نداشت. مقادير اين آنزيم تمرين كاهش قابل ملاحظه

در گروه خار مريم نيز يـك سـاعت پـس از تمـرين بـه 
سـاعت  24حداكثر مقدار رسيد، در حالي كه نه تنها در 

سـاعت بـه  36در كاهش قابل ملاحظه اي داشت بلكـه 
مقدار پايـه نزديـك شـد. در گـروه خـارمريم و كنتـرل 

يك ساعت پس از تمـرين افـزايش يافـت  ALTغلظت 
ساعت پـس از تمـرين مقـادير  36ساعت و  24ولي در 

در گـروه   ALTاين آنزيم متفاوت بـود، بـه طـوري كـه

كنترل مقدار كمي كاهش داشت ولي در همين سـاعات 
ار قابل توجه اي كاهش داشت در گروه خار مريم به مقد

يـك  CPKو به سطح پايه نزديـك شـد. مقـادير آنـزيم 
ساعت پس از تمرين الگوي مشابهي داشـتند و افـزايش 

ساعت پس از تمرين بيشـترين افـزايش  24يافتند و در 
ساعت پس  36مربوط به گروه كنترل بود. اين آنزيم در 

اهش از تمرين در هر دو گروه كاهش يافت و بيشترين ك
در همـــه  LDHدر گـــروه خـــارمريم رخ داد. مقـــادير 

هاي مطالعه شده در اين تحقيـق در هـر دو گـروه زمان
الگوي مشابهي داشت. مقادير اين آنزيم يك ساعت پس 

 24از تمرين به حداكثر غلظت خود رسيد و سـپس در 
ساعت بـه مقـدار پايـه رسـيد. بـا  36كاهش يافت و در 

ر تمـرين منتخـب كشـتي و توجه به اينكه در مورد آثـا
مصرف مكمل خار مريم به تنهـايي و تركيبـي در افـراد 
كشتي گير در بلند مدت پژوهش هايي در دست نيست، 
بنابراين نمي توان بـه تحقيقـات همخـوان و نـاهمخوان 
چنداني اشاره كـرد. تحقيـق حاضـر نشـان داد مصـرف 

بــه طــور معنــي داري از افــزايش خــارمريم مــي توانــد 
اخص هاي آسپارتات آمينوترانسفراز، آلانـين نامطلوب ش

ممانعت  تمرينساعت پس از  24آمينوترانسفراز سرمي 
  . به عمل آورد

همســو بــا تحقيــق حاضــر نتــايج تحقيــق حيــدري و 
ــارانش نشــان داد مصــرف ــدت همك ــاه م ) روزه 7( كوت

 ميخار مر اهيگ يدروالكليعصاره ي ه لمميلي گرم مك6
هـاي  ميآنـز داري در) موجب كاهش معنينيماريليس(

ــپارتات آم ــفيآس ــفرازنوترانس ــين آمينوتراس  24راز، آلان
شـامل دويـدن ( هـوازيفعاليـت وهله  كساعت پساز ي

 65 -70دقيقـه بـا شـدت 30روي نوارگردان بـه مـدت 
شـود فعـال مـي در مـردان) درصد ضربان قلـب ذخيـره

تقوايي و همكاران بـا بررسـي اثـر  تحقيقات. گروه )20(
بـار در روز بـه  2ميلي گـرم  140مصرف سيلي مارين( 

ماه) در افراد مبتلا به آسيب استئاتوهپاتيت غير  6مدت 
به طور معني  يالكلي اظهار داشتند كه اين عصاره گياه

داري منجر بـه كـاهش سـطوح آنـزيم هـاي آسـپارتات 
. )21( گـرددمـيراز، آلانـين آمينوتراسـفراز نوترانسفيآم

بيدلي و همكاران با بررسي مصرف خوراكي سـيلي بـين 
فعـال  ي مـاده نيعنوان مهمتره ب يكيولوژياز نظر ب كه
ميلي گرم  100محسوب مي شود در مقادير  نيماريليس

روز در مـوش هـاي مبـتلا بـه  4در وزن بدن به مـدت 
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 اشـاره ،نونيازيـاز القـاء بـا سـم د يناشـ يسلول بيآس
 مكمـل باعـث كـاهش سـطوح نيـداشتند كه مصـرف ا

. )22(شـود راز مـينوترانسـفيآسپارتات آم ميآنز يسرم
 30و  60ازكــه  در تحقيــق خــودانزانــي -ال همچنــين

هفتـه  6مـدت  ميليگرم به ازاي وزن بدن سيليمارين به
 معرض تزريق استرپتوزوتوسين در هاي ويستاردر موش

كـاهش ) اسـتفاده كـرده بـود، استرس اكسايشـي القاء(
ــزيم ــت آن ــيب فعالي ــا آس ــرتبط ب ــاي م ــپارتات ه آس

 و همكـاران زليگر. )23(را گزارش كرد راز نوترانسفيآم
 100تـا  10نيز اعلام كردند كه تجويز خوراكي مقـادير 

كـاهش  در روز باعث نيماريليدر وزن بدن سميلي گرم 
راز نوترانسـفيآسپارتات آمي سلول بيآس ييپلاسما ميآنز
در كبـوتران B1 نيسـم  آفلاتوكسـ بـا از مواجهـه يناش
   .)24( شود ديسف

حيـدري و  نتـايج مطالعـهدر تناقض با تحقيق حاضر 
گرم سـيلي ميلي  6كه تجويز مقدار همكاران نشان داد 

در وزن بـدن در روز بـه  (ماده مـوثره خـارمريم) مارين
اثر قابل ملاحظـه اي بـر  عالمدت يك هفته در مردان ف

 .)20( نــداردآلانــين آمينوترانســفراز  تغييــرات شــاخص
واريزاده و همكاران اظهـار داشـتند كـه ه سبزهمچنين 

گرم در وزن بـدن سـيليمارين ميلي 200و  100مصرف 
هــاي نــوع ويســتار تحــت تزريــق گليســرول  در مــوش

معنـي  تـأثير )افزايش دهنده آسيب عضـلات اسـكلتي(
كـراتين فسـفوكيناز نـدارد بر ميزان فعاليت آنزيم  داري

. عدم همخواني اين تحقيقات ممكن است به دليل )25(
به هر حـال نوع آزمودني ها و يا نحوه مكمل دهي باشد. 

كـاهش سـطوح  (شـاكر و همكـاران) برخي از محققـان
آلانــــين آمينوترانســــفراز، كــــراتين آنــــزيم هــــاي 

 دراز مـدتتعاقـب مصـرف مرتبط با آسيب مفسفوكيناز
ســيلي مــارين را بــه علــت اثــرات فيزيولــوژيكي و 

پلـي فنـولي يعنـي گيـاهي  عصـاره فارماكولوژيكي ايـن
كــه از طريــق افــزايش ذخــاير آنتــي  انــدمطــرح كــرده

ــاتيون پراكســيد (همچــون درون زاد اكســيداني از، گلوت
 بنيان هـاي پاكسازي و) كاتالاز و، پراكسيد ديسموتازسو

به تثبيت غشـاي سـلولي و در نتيجـه حفـظ آزاد منجر 
ــردد ــات . )26( ســياليت غشــاء مــي گ حتــي در مطالع

آزمايشگاهي خاصيت محافظت كنندگي سيلي مارين در 
  برابــر آســيب غشــاء ليپيــدي را مشــابه ضــد اكســاينده

زيستي يعني گلوتاتيون و حتي به ميزان قابـل تـوجهي 

در همـين  .)27(د عنـوان كـرده انـ Eبيشتر از ويتامين 
 6و همكاران اظهار داشـتند كـه مصـرف  سولارتباط، ر
زن گـرم سـيلي مـارين در وميلي 200و  100 هفته اي
كه داراي آسيب هپاتوسيتي ناشي از  هاييموش بدن در

مصرف كربن تتراكلرايد بودند، منجر بـه افـزايش آنـزيم 
هاي ضد اكسايشي (گلوتاتيون پراكسيداز و كاتالاز) و در 

آسـپارتات هـاي آسـيب  آنـزيم نتيجه تعديل در ميـزان
ــين آمينوتراســفراز نوترانســفيآم ــراز و آلان  .)28(د گردي

 مكمـلميلي گـرم  300مقداردراز مدت (تجويز احتمالاً 
در مـردان  مـاه)به مدت يك خار مريم به همراه تمرين 

راز، نوترانســفيآســپارتات آمافــزايش بتوانــد گير كشــتي
تمرين از  يناشن آمينوتراسفراز آلاني ،كراتين فسفوكيناز

منتخب كشتي را پـس از مكمـل دهـي بـه مـدت يـك 
توجـه  با ماهدر زمان استراحت بعد تمرين كاهش دهد.

تمـرين بـه همـراه  انجام شده هاي مطالعهيافتهنتايج به 
توانـد بـه كـاهش در مكمل خار مريم در بلند مـدت مي

هاي سرمي آسيب عضلاني منجر شـود و سـبب شاخص
ــا آنــزيم هــاي توليــد شــده در زمــان  مقابلــه بهتــري ب

  استراحت بعد تمرين شود.
توان بـه رو، با در نظر گرفتن جوانب احتياط مياز اين
ــهگيران كشــتي ــاهشمنظــور  پيشــنهاد كــرد كــه ب  ك
هـاي ناشي از انجام فعاليـتعضلاني هاي آسيب شاخص
  استفاده كنند.خار  مريم  از مكمل كشتي شديد منتخب

  
 و تشكر ديرتق 

دوره ي رسـاله مقاله حاضر بخشي از نتايج مربوط بـه 
در رشــته فيزيولــوژي  دكتــراي آقــاي مهــدي شــريفيان

ــگاه  ــي دانش ــردورزش ــي بروج ــيله م ــدين وس ــد. ب باش
ورزشكاران كشتي گيـر و مربيـان اسـتان نويسندگان از 

قم، جناب آقاي دكتر دهقان (پزشك عمـومي)، سـركار 
عضـو  -خانم دكتر ژيلا محسني (دكتري راديوفارماسـي

كـه نهايـت هيات علمي دانشـگاه علـوم پزشـكي اراك) 
را در اجراي پژوهش حاضر داشـتندكمال  لازم همكاري

  تشكر و قدرداني را دارند.  
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