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دار بر نشانگرهاي آسیب عضلانیشاخهۀهاي آمینتأثیر مصرف مکمل اسید
بسکتبال مرددر بازیکنانگرابرونفعالیت دنبال به

2، مهدي کارگرفرد1دیانا کیهانی بروجنی

*ارومیهدانشگاهدانشجوي دکتري. 1

دانشگاه اصفهاناستاد. 2

22/04/1394تاریخ پذیرش: 25/05/1393تاریخ دریافت: 

چکیده
هاي آسیب عضلانی دار بر نشانگرشاخهۀ هاي آمینارزیابی اثرات مصرف مکمل اسید،حاضراز پژوهشهدف 

بسکتبال ۀ بازیکنان مرد نخب26بدین منظور، . باشدمیگرا در بازیکنان بسکتبال مرد برونفعالیت دنبال به
43/25±44/1بدنی ة کیلوگرم، شاخص تود54/89±98/8وزن سال، 04/29±55/3یمیانگین سنبا (

طور هو بدر پژوهش شرکت کردندداوطلبانه شکل به) 30/14±60/3و درصد چربی بدنکیلوگرم بر متر مربع 
ا گربرونفعالیتشامل تمرینیۀ برنامنفر) قرار گرفتند. 13نفر) و دارونما (13گروه مکمل (دو تصادفی در

تکرار) بود. کراتین کیناز، لاکتات دهیدروژناز، حداکثر انقباض ارادي و کوفتگی عضلانی 10ست با 15(
ساعت پس از پروتکل تمرینی 96و 72، 48، 24از آزمون، پیشهاي آسیب عضلانی عنوان نشانگربه

18ۀ نسخري اس.پی.اس.اس ار تحلیل آماافزها با استفاده از نرمسطح معناداري آزمونکهگیري شدنداندازه
اثرات بین گروهی کاهش معناداري را در متغیرهاي کراتین براساس نتایج، در نظر گرفته شد.05/0کمتر از 

دار در مقایسه با گروه شاخهۀ هاي آمینکیناز، لاکتات دهیدروژناز و کوفتگی عضلانی در گروه مکمل اسید
ۀ هاي آمینگروه مکمل اسیدبازیافت بیشتري در حداکثر انقباض ارادياین،برهعلاو. دهدنشان میدارونما 

مصرف مکمل ها بیانگر آن است که یافته،همچنیند. شومیدار در مقایسه با گروه دارونما مشاهده شاخه
ة ورو دکمتر کردهگرا را هاي آسیب عضلانی ناشی از تمرینات بروندار، نشانگرشاخهۀ اسیدهاي آمین

دهد.بازیافت پس از تمرینات شدید عضلانی را کاهش می

، بازیکنان بسکتبالاگردار، آسیب عضلانی، تمرین برونشاخهۀ آمیناسیدکلیدي: واژگان

:gmail.com1368KeyhanidEmail@نویسنده مسئول*
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مقدمه
هاي ورزشی زیادي توسط ورزشکاران با هدف بهبود عملکرد، قدرت و توان مکمل،حاضرحالدر

هاي غذایی از . مکمل)1(شود هاي شدید مصرف میاز تمرینعضلانی، ترکیب بدنی و بازیافت پس
توانند به بهبود ) در ترکیب با رژیم غذایی و ورزش می١BCAA(دار شاخهۀجمله اسیدهاي آمین

هاي لوسین، آمینه. اسید)2(و آسیب عضلانی کمک کنند )1(التهابی هاي ضدبازیافت و فعالیت
از کل اسیددرصد14ـ18دار هستند که حدود هاي شاخهآمینهاز جمله اسیدایزولوسین و والین

هاي بدن را تشکیل هاي ضروري پروتئینآمینهاسیدازدرصد35–40هاي عضلانی و حدود آمینه
شدن داراست که شاخه2یک گروه ایزوبوتیریل،جانبی لوسین و ایزولوسینة زنجیر.)3(دهند می
3شاخه از گروه ایزوپروپیلیک جانبی والین نیز ة افتد. زنجیرکربن اتفاق میβو ɣترتیب در ها بهآن

. نشان داده شده است که جذب )4(افتد کربن اتفاق میβشدن آن در دارکه شاخهباشدمی
اینبراعتقاد. )5(دار به مقدار ناکافی ممکن است رشد را به تعویق بیاندازد شاخهۀ هاي آمیناسید
به سوکسنیل کوا و درنهایت، ها وآلفاکتواسیدیند کاتابولیکی بهافراز طریق یکBCAAکهاست

شود و به متابولیسم انرژي در هنگام می)٤TCAس (کربۀخو وارد چرگشتهتبدیلاستیل کوا
در عضلات متابولیزه ،خلاف دیگر آمینواسیدهاتوانند برها میآمینهکند. این اسیدورزش کمک می

نشان مطالعات. )6(گیرند و یا از شکست پروتئین عضلات جلوگیري کنند شوند و منبع انرژي قرار
مسیر تواند از طریق تبدیل به گلوتامین و طیمیBCAAمصرف مکمل احتمالاً داده است که 

شود مشخص میهابراساس پژوهش.)1(عوامل التهابی را کاهش دهد ،متابولیکی پیشنهادي خاص
ایزولوسین، یک ، یک، دودار به نسبت مشخص (شاخهۀ هاي اسیدهاي آمینکه استفاده از مکمل

هاي عضلانی باعث کاهش آسیب، بلکهکندگونه اثر سمی در بدن ایجاد نمیهیچ،لوسین)ووالین
. )3(شود پس از فعالیت ورزشی می

کاهش نیزدار سبب بهبود عملکرد عضلانی و ذهنی و شاخهۀاسیدهاي آمینهاياستفاده از مکمل
عنوان دار بهشاخهۀهاي آمین. اثربخشی اسید)7(شود خستگی محیطی و مرکزي در ورزشکاران می

برآورد گردیده است که به شدت و مدت فعالیت ورزشی درصد3ـ18،منبع انرژي در ورزشکاران
ساعت پس از 48، سنتز پروتئین بلافاصله پس از تمرین و تا هاپژوهشاساس . بر)8(بستگی دارد

رسد این افزایش در سنتز پروتئین بهنظر می. به)9(یابدهاي ورزشی مقاومتی افزایش میفعالیت

1. Branched chain amino acid
2. Isobutyl
3. Isopropyl
4. Tricarboxylic acid (TCA) cycle
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ورهاي رشدي نظیر فاکتور رشدي باشد که احتمالاً با فاکت2PKBکیناز و13PIسیگنالینگ ۀ واسط
بازیکنان ویژههبسیاري از ورزشکاران ب،. امروزه)10(میوستتین در ارتباط است و یک انسولینی شبه

هاي تمرینات پلایومتریک و انقباضویژه، بهطور منظم از تمرینات مقاومتی و توانیبه،بسکتبال
ویژههب،تمریناتگونه کنند. اینهاي بالقوه استفاده میرساندن سازگاريداکثرحبهمنظوربهگرا برون

طور موقت موجب آسیب بافت عضلانی ناشی از هدلیل تولید نیروي زیاد، بهگرا ببرونتانقباضا
حرکتی، افزایش کوفتگی و درد ۀ کاهش عملکرد عصبی عضلانی، کاهش دامنو )EIMD(3ورزش

. )11(شوند هاي بین عضلانی در خون میعضلانی، تورم و افزایش پروتئین
هاي دادن پروتئیندستپلاسما همراه با ازيآسیب بافت عضلانی از طریق ایجاد اختلال در غشا

و)، آلدولازLDH(5)، میوگلوبین، لاکتات دهیدروژنازCK(4مثال کراتین کینازعنوانعضلانی (به
روفاژها و ماک(هاي سرم، افزایش نفوذ عوامل التهابی در تارهاي عضلانی تروپونین)، هجوم پروتئین

نظمی و اختلالات ساختاري مانند بیخیري، اختلال عملکرد (کاهش قدرت)ها)، کوفتگی تأنوتروفیل
سرم کراتین کیناز و لاکتات ،این نشانگرهادر میان.)12(شود در سارکومرها ایجاد میzخطوط 

. در )13،14(شودمیهاي عضلانی بیشتر دیده دهیدروژناز در پاسخ به تمرینات مقاومتی در بافت
اي یهعنوان یک شاخص تغذدار بهشاخهۀ اخیر نشان داده شده است که اسیدهاي آمینهاي پژوهش

تمرین ویژههب،دلیل این که تمرینات مقاومتیشوند. بهEIMDتوانند موجب بهبود مفید می
، دریافت اسیدهاي آمینه براي )15(دهد هاي عضلانی را افزایش میپروتئینیۀ میزان تجز،گرابرون

و همکاران 6تسوناه، رابطههمین. در)16(باشدمیآوردن تعادل پروتئینی مثبت ضروريدستبه
هاي دار بر شاخصشاخهۀ هاي اسیدهاي آمینثیر مصرف مکملأمورد تپژوهش خود در) در 2012(

کاهش معناداري را در آنزیم کراتین کیناز، درد عضلانی و ،آسیب عضلانی پس از تمرینات مقاومتی
اي دیگر که توسط رستمی . در مطالعه)17(بازیافت نشان دادند ة بهبود عملکرد عضلانی پس از دور

،دارشاخهۀ که مصرف مکمل اسیدهاي آمینمشخص شد) انجام گرفت1388دیدار و همکاران (
؛ )18(کند کنترل میمدتاستقامتی طولانیهايهنگام فعالیتتخریب عضلانی مردان ورزشکار را

مقدار دو مصرفکهنشان داداي متناقضگونهبه) 1390(و همکارانامیرساسانپژوهشنتایج اما 
و CKهاي آنزیمی ثیر معناداري بر فعالیتأت،دار با وجود اثر کاهندگیشاخهۀ متفاوت اسیدهاي آمین

1. Phosphoinositide-3-kinase
2. Protein kinase B
3. Exercise-induced muscle damage
4. Creatine kinase
5. lactate dehydrogenase
6. Howatson
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LDH ،19(گیران ندارد جلسه فعالیت مقاومتی سنگین در کشتییک ساعت پس از 48و 24سرم( .
دار بر افزایش سنتز پروتئین و کاهش شاخهۀ اسید آمینحاويهايبا توجه به اثربخشی مکمل

ت مثبتی بر عملکرد ورزشکاران اثرا،هاگونه مکملرسد مصرف ایننظر میهاي عضلانی، بهآسیب
اي دار با دوزهشاخهۀ شده در این زمینه، مصرف اسیدهاي آمینانجاممطالعات،مچنینداشته باشد. ه

مطالعاتآمده از دستنتایج بهواندبررسی قرار دادهموردرا هاي تمرینی گوناگون متفاوت و پروتکل
ةها با تبلیغات گستردمکملة هاي سازند، با توجه به این که شرکتبراینعلاوهباشد. یکسان نمی

بر آن هستند تا انپژوهشگر،لذا؛ ورزشکاران هستندها برتوجه آنخود مدعی اثرات مفید و قابل
در فعالیت دنبال دار بر نشانگرهاي آسیب عضلانی بهشاخهۀ هاي آمیناثرات مصرف مکمل اسید

بازیکنان بسکتبال را مورد مطالعه قرار دهند. 

پژوهشروش
ۀ صورت مقطعی و کاربردي اجرا گردیده است. جامعهببوده و تجربی نیمهاز نوعپژوهش حاضر

بازیکن 26بدین شکل که. نداددشهرستان اصفهان تشکیل بازیکنان بسکتبال مردۀرا کلیآن آماري
با نفر13گروه مکمل (دو صورت تصادفی درهو بشدندطور داوطلبانه انتخاببسکتبال نخبه به

با ویژگینفر13گرا) و دارونما (دار و تمرین برونشاخهۀ استفاده از مکمل اسیدهاي آمینویژگی
ها و توجیه مربیان و گرا) قرار گرفتند. پس از انتخاب آزمودنیده از دارونما و تمرین بروناستفا

شرکت در ۀنامرضایت،تندرستیۀ نامپرسشتکمیلوکارمورد تشریح دقیق مراحلبازیکنان در
گرفتن معیارهاي حذف و شمول، مواردي از قبیل داشتن نظردر،ها اخذ شد. همچنیناز آنپژوهش

هاي تحتانی، حاد و مزمن در اندامۀ هاي سابقگونه آسیبتمرینات بدنی منظم و مداوم، نداشتن هیچ
لیوان)، چهار قهوه (بیش ازازحدازبیشة بازي بسکتبال، عدم استفادۀ سال سابقسه لداشتن حداق

اسب و واب منعروقی و عضلانی، داشتن خـ هاي قلبی عدم استفاده از مواد نیروزا، نداشتن بیماري
استفاده از مواد مخدر و ، عدمپژوهشگرانلازم، همکاري جدي با ةروز، داشتن انگیزکافی در شبانه

ماه قبل از دو هاي غذایی و دارویی خاص (داروهاي التهابی) حداقلعدم استفاده از رژیمنیز والکل
مصرف ة شد که در طول دور، از ورزشکاران خواسته براینعلاوهکنترل گردید. شرکت در پژوهش

هاي دیگر مصرف نکنند و رژیم غذایی خود را ثبت پروتئین اضافی و مکملدارايغذاهاي ،مکمل
کنندگان گروه مکمل شرکتسازي انجام شد.روزه در فصل بدن12ةدوریک این پژوهش در نمایند.

روزهفت مدته کنترل بهگروکنندگان شرکتو استفاده کردنددارشاخهۀ از مکمل اسیدهاي آمین
متغیرهاي ،گرا انجام شد. سپسروز هشتم یک جلسه تمرین حاد بروندر . مصرف نمودنددارونما

حداکثر انقباض ارادي قبل از آزمون و طی و کراتین کیناز، لاکتات دهیدروژناز، کوفتگی عضلانی
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10هاي گروه مکمل، مودنیآزگیري شد. گرا اندازهبرونفعالیت ساعت پس از 96و 72، 48، 24
حالی که در.استفاده کردندظهر)ازنوبت صبح و بعددو (دردار در روزشاخهۀ گرم اسید آمین

. مکمل مصرف نمودندهاي مشابه در وعدهرا دارونما تنها،هاي گروه کنترل در مدت مذکورآزمودنی
و والین بود. میزان دوز مصرفی لوسین، ایزولوسینیک ، 1، 2شامل نسبت1دارشاخهۀ اسید آمین

صورت پودر در هر وعده هب، نظر با توجه به دستورالعمل شرکت سازنده و مطالعات قبلیمکمل مورد
،شتاي شبانهکنندگان پس از یک نااین، شرکتبرعلاوه. )20،21(شد لیتر آب مصرف میلی300با 
قبل و بلافاصله پس از تمرین مصرف ساعت یک صورت کپسول بهرااضافیۀ آمینگرم اسید20

اثر تواند میاست شده نشان داده قبلیهايپژوهشدر طور که همانکردند. این مصرف اضافی 
و ٢آسپارتامنما از پودربراي گروه دارو. )81،71(بر نشانگرهاي آسیب عضلانی داشته باشدیمثبت
شد.میها داده و به آزمودنیگشتمیحل لیتر آب میلی300استفاده شد که در هر وعده با شکر

جلسه یک طی ،در ابتدابود. گرابرونفعالیتشامل پژوهشاستفاده در این پروتکل تمرینی مورد
مون قدرت یک تکرار هاي صحیح آشنا شدند. آزها با تکنیکتمرینی، آزمودنیۀ قبل از شروع برنام

ها آزمودنیبدین شکل که اکستنشن و فلکشن زانو گرفته شد.ۀ تنپایینها در حرکاتبیشینه از آن
آموزش کنندگانتمام شرکتبه . کیلوگرم افزایش یافت5/2تدریج تا را بالا بردند که بهاياولیهۀ وزن

. صورت آهسته پایین بیاورندرند و سپس بهثانیه نگه دادو برند،وزنه را بالا بچگونه داده شد که 
باگرادرونۀ بیشینتکراریکازدرصد120درتکرار10باست15،تمرینیۀدر جلسهمچنین،

ها خواسته . از آزمودنیها انجام شدستبیناستراحتدقیقهیک وهاتکراربیناستراحتثانیهپنج 
با استفاده از پا تنهامطمئن شوند که این عمل رانپژوهشگتا دهندبه صندلی تکیه شد که کاملاً

میلیپنج مقداربهحالت نشستهدروچپدستآرنجیپیشوریدازگیرينمونهانجام شده است. 
ایمنینکاترعایتباوماهریک پرستارتوسطصبحنه ساعتدرحالت ناشتاساعت10ازپسلیتر
ساعت96و 72، 48، 24پس ازبازیافتةدور،فعالیتاتمامزاو پسشد انجامفعالیتشروع ازقبل

دردور2700تا2500دردقیقههفت مدتبهخونۀنمون،سپس.گردیدتکرارمنوالهمینبه
گیري فعالیت اندازهمنظوره. بگردیدجداهاسلولازروییۀلایوپلاسماوشددقیقه سانتریفوژ

هاي شرکت پارس و دستگاه اتوآنالایزر (ساخت لاکتات دهیدروژناز از کیتکراتین کیناز و هايآنزیم
، بازیافت96و72، 48، 24ساعاتوگرابرونفعالیتشد. قبل از استفادهآمریکا) 3شرکت ابوت

ها در کنار دستگاه آزمودنی،ها گرفته شد. جهت انجام این تستاز آزمودنیتست پرش عمودي 

1. Myprotein, Cheshire, UK
2. Aspartame
3. Abbott
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ممکن به سمت حدها خواسته شد که دست خود را تاناز آوایستادنددیجیتالی پرش سارجنت 
صفر دستگاه در ۀ عنوان نقطنوك انگشت میانی به.پاها روي زمین باشدۀ ي که پاشنرطو؛بالا بکشند

عمودي دستگاه قابلیتۀ صفحهمچنین، . گردیدنظر گرفته شد و دستگاه در این نقطه تنظیم 
ها خواسته شد که حداکثر پرش . از آزمودنیشتها تنظیم گبنا بر قد آزمودنیجایی داشت وهجاب

دستگاه را لمس کنند. هر ۀ اوج با نوك انگشت خود صفحۀ عمودي خود را انجام داده و در نقط
اصلی در نظر ة عنوان دادبار انجام داد و میانگین بهدو آزمودنی در هر نوبت از آزمون این عمل را

ها خواسته ساعت بعد از آن از آزمودنی96و 72، 48، 24و گرابرونفعالیتقبل از انجام گرفته شد. 
زانو) نیز انجام دهند و میزان کوفتگی عضلانی را با مقیاس دیداري ۀ درج90ۀ شد یک اسکات (زاوی

. )22(تحمل) نشان دهند قابلمتر: درد غیرمیلی200متر: بدون درد و میلیصفرمتر (میلی200
سنج ارزیابی شد. ورزشکاران با کشيحداکثر انقباض ارادي ایزومتریک اکستنسورهاي زانوسپس، 

و)23،24(ها متصل شد سنج در وضعیت نشسته به بالاي قوزك زانوي آزمودنیکشبدین منظور، 
مفاصل قبل از هر تکرار با ۀ . زاویگردیدزانو انجام ۀ درج90ۀارادي در زاویۀ هر انقباض بیشین

نیزحداکثر انقباض ارادي.شدگیري استفاده از گونیامتر در برآمدگی جانبی استخوان فمور اندازه
بار این تست سه هاآزمودنیکدام از . هرگشتاي بین تکرارها انجام ثانیه60ثانیه و با استراحت سه 

عنوان حداکثر تلاش در نظر گرفته شد. بهرا انجام دادند و مقدار بیشینه
بررسی جهتآمار توصیفی و آمار استنباطی استفاده گردید. از هاتوصیف دادهمنظوربراین، بهعلاوه
) KSاسمیرنوف (ـ آزمون کلموگروفها نیزبودن توزیع دادهطبیعییا غیربودنفرض طبیعیپیش
پنج گروه مستقل و تکراردو شاملپژوهشیدلیل آن که طرح به،. همچنینقرار گرفتاستفاده مورد 

-به1هاي تکراريطرفه با اندازهدوتحلیل واریانس گیري مختلف براي هر گروه است، ا اندازهبسطح 

جایی که در تحلیل وایانس با آناز،علاوهاستفاده گردید. به2موضوعیـعنوان سطوح عامل درون
هاي کوواریانسی در هر اندازه مساوي باشد (از جمعیتـهاي واریانسباید قالبگیري تکرارياندازه

عمل آمد. در به3کرویت موچلیفرض کرویت توسط آزمون،عمل آمده باشد)گیري بهیکسان نمونه
استفاده از آزمون تعقیبی بونفرونی،هادر گروهگیري ها بین مراحل اندازهبودن تفاوتصورت معنادار

، 184ۀنسخاس پی اس اس افزار تحلیل آماريها نیز با استفاده از نرمشد. سطح معناداري آزمون
در نظر گرفته شد.05/0کمتر از 

1 . Repeated measures
2 . Within-subject
3. Mauchly's Test of Sphericity
4. SPSS 18
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)انحراف استاندارد±میانگین(کننده در مطالعهمشخصات آنتروپومتریک بازیکنان شرکتـ 1جدول

نفر)13گروه دارونما (نفر)13گروه مکمل (رهافاکتو
07/30±2846/3±44/3سال)(سن 

77/186±15/18865/7±54/6متر)قد (سانتی

61/87±46/9115/10±54/7وزن (کیلوگرم)

05/25±81/2565/1±16/1شاخص تودة بدنی (کیلوگرم/ مترمربع)

نتایج
گرددمیمشخص شدهگیرياندازهخصوص متغیرهاي حاضر درپژوهش از آمدهدستهاساس نتایج ببر

ۀگروه مکمل اسیدهاي آمیندو ها در هرمتغیرهاي عملکردي و بیوشیمیایی آزمودنیۀ که کلی
دهدمیگرا در مقایسه با حالت پایه تفاوت معناداري را نشان برونین دار و دارونما پس از تمرشاخه

)05.P<0(خوبی توانسته است منجر به آسیب عضلانی هین است که پروتکل تمرینی ببیانگر اکه
کاهش درمقابل، سبب و ایجاد کند لاکتات دهیدروژناز وگردد و افزایش معناداري در کراتین کیناز

گروه دو گروهی مقادیر کراتین کیناز در هر. تغییرات درونگرددهاي عملکردي معنادار در شاخص
طور معناداري کاهش هگیري بکه مقادیر کراتین کیناز طی مراحل مختلف اندازهدهدمینشان نیز 

که مقادیر کراتین دهدمیحال، اثرات بین گروهی نشان این). با,P=0.005F=4.924یافته است (
P=0.04(باشدمیتر طور معناداري پایینهکیناز در گروه مکمل در مقایسه با گروه دارونما ب

F=4.880,ساعت پس از پروتکل تمرینی در هر24، پژوهشمچنین، اوج کراتین کیناز در این ). ه
براي 12/291±53/69براي گروه دارونما در مقایسه با 71/371±04/58دست آمد (هگروه بدو 

ساعت پس از تمرین 24مشابه با پاسخ کراتین کیناز، نیز لاکتات دهیدروژناز ).1شکل(گروه مکمل)
43/409±27/49براي گروه دارونما در مقایسه با 76/417±64/67دست آمد (هوه بگردو در هر

ساعت پس از تمرین در 24گروه دو غلظت لاکتات دهیدروژناز در هر،چهبراي گروه مکمل). اگر
اما روند تغییرات لاکتات دهیدروژناز ؛)P>0.001مقایسه با حالت پایه افزایش معناداري را نشان داد (

). نتایج آزمون تعقیبی ,P=0.006F=8.988گروه معنادار بود (دو گیري بینمراحل اندازهۀ کلیدر 
بودن مقادیر لاکتات دهیدروژناز در گروه مکمل در مقایسه با گروه تربونفرونی نیز حاکی از پایین

. )2شکل()P<0.001(باشدمیساعت پس از تمرین 72و 48، 24هاي زمانی دورهدارونما در
ساعت 48که کوفتگی عضلانی دهدمینتایج حاصل از اثر زمان در این پژوهش نشان ،همچنین

). ,P=0.001F=14.469(داشته استگروه افزایش معناداري دو زا در هرپس از تمرین شدید آسیب
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طور معناداريحال، میزان کوفتگی عضلانی در گروه مکمل در مقایسه با گروه دارونما بهاینبا
که میزان دهد می). تحلیل آزمون تعقیبی بونفرونی نیز نشان ,P=0.001F=59.413(استتر پایین

ساعت پس از تمرین در گروه مکمل در مقایسه با گروه 72و 48طور معناداري در هکوفتگی ب
).  3شکل) (P<0.001(باشدمیتر دارونما پایین

24ارونما گروه مکمل و ددو پرش عمودي در هردر عملکرد را ییشترین کاهش معنادار ،نتایج
حال، تفاوت معناداري بین این). باP=0.02 ،F=4.679(دهدمینشان گرا ساعت پس از تمرین برون

). 4شکل) (P>0.05د (وشمیگیري مشاهده نطی مراحل اندازهگروه دو عملکرد پرش عمودي در هر
ساعت پس از تمرین 24مکمل در مقایسه با گروه اگروه دارونمعضلانیحداکثر انقباض،همچنین

بازیافت ة دیگر، گروه مکمل دورعبارت. به)P<0.05(دهدمینشان راکاهش معناداري،گرابرون
.)5شکل(ته استداشدارونماتري نسبت به گروه کوتاه

*
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ريگیو نتیجهبحث
دار بر نشانگرهاي آسیب شاخهۀ هاي آمینارزیابی اثرات مصرف مکمل اسید،حاضراز پژوهشهدف 

بیانگر اثرات مثبت ،نتایجد. گرا در بازیکنان بسکتبال مرد نخبه بوبرونفعالیت دنبال عضلانی به
از تمرینات هاي عضلانی پس دار بر بهبود عملکرد بدنی و جلوگیري از آسیبشاخهۀ اسیدهاي آمین

روند تغییرات مقادیر کراتین ،هاي حاصلباشد. با توجه به دادهبازیکنان بسکتبال میگرا دربرون
تر بود. طور معناداري پایینهکیناز و لاکتات دهیدروژناز در گروه مکمل در مقایسه با گروه دارونما ب

در مقایسه با گروه دارونماساعت پس از تمرین در گروه مکمل 72و 48میزان کوفتگی نیز در 
تغییرات بین گروهی قدرت عضلانی همچنین، ). P<0.001(گزارش شدتر طور معناداري پایینهب

بیانگر کاهش معنادار کمتر و بازیافت بیشتر آن در گروه مکمل در مقایسه با گروه دارونما طی 
شاملبازیکنانتمرینات، لمعموطورکه بهبا توجه به اینگیري بود. مراحل مختلف اندازه

تأخیريعضلانیکوفتگیدركموجباست کهگرابرونوگرادرونۀبیشینعضلانیهايانقباض
هاي عضلانی و کوفتگی گرا، آسیبهاي برونها از فعالیتمکرر بسکتبالیستة استفاد) و25(شودمی

تواند دار میشاخهۀاي داراي اسید آمینهاستفاده از مکملدهد،میافزایش را تأخیري در ورزشکاران 
هاي عضلانی را به حداقل برساند.پروتئینۀ هایی را کاهش دهد و روند تجزیبروز چنین آسیب
.)26هاي جسمانی و بازتوانی دارد (هاي فعالیتنقش بنیادي و اساسی در برنامهتمرینات مقاومتی

توانایی ، هاي ورزشی مقاومتی و اسیدهاي آمینهفعالیتاند کهنشان دادههاي احتمالیمکانیسم
بیشتر هاآناثرات کنند و هنگامی که با هم ترکیب شوندتحریک سنتز پروتئین را تحریک می

هاي عضلانی را افزایش پروتئینۀ تمرینات مقاومتی میزان تجزی. با توجه به این که)27،28(شود می
آوردن تعادل پروتئینی مثبت نیز ضروري دست، دریافت اسیدهاي آمینه براي به)15(دهند می
هاي استقامتی عضلات انقباضی در ورزشدار از منابع انرژيشاخهۀ . اسیدهاي آمین)16(باشدمی

همچنین، یابد. با افزایش شدت تمرین افزایش می،لوسینویژهبهها هستند و اکسیداسیون آن
هاي ها در ورزشپروتئینۀ دار، تجزیشاخهۀ هاي خوراکی همراه با ترکیبی از اسیدهاي آمینمکمل

دیگر،سويیابد. ازآسیب عضلانی کاهش میکهاستحالیدراین .کنندمدت را متوقف میطولانی
ۀ تجزی،تنهاییدار بهشاخهۀ هاي اسیدهاي آمینیک از مکملنشان داده شده است که استفاده از هر

. اسیدهاي )29(دهد ها کاهش میهاي استقامتی در آزمودنیهنگام ورزشهاي عضلانی راپروتئین
به سوکسنیل کوا و درنهایت،ها و کتواسیدآلفایند کاتابولیکی بهافراز طریق یکدارشاخهۀ آمین

برخلاف دیگر توانند ها میآمینه. این اسیددنگردمیکربسۀو وارد چرخدنشومیاستیل کوا تبدیل
آمینو اسیدها در عضلات متابولیزه شوند و منبع انرژي قرار گیرند و یا از شکست پروتئین عضلات 

ۀ هاي اسیدهاي آمیناند که استفاده از مکمل. بیشتر مطالعات نشان داده)6(جلوگیري کنند 
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شوند. تر میگرا و بازیافت سریعات برونهاي عضلانی ناشی از تمریندار موجب بهبود آسیبشاخه
ی عنوان شاخصبهنیزو هاي شدیدآسیب عضلانی ناشی از ورزشايهنمایندعنوان بهCK،میانایندر
،هاي شدیدهاي عضلانی هنگام ورزشباشد که افزایش آن در بافتآسیب سارکولما مطرح میاز

سلول يحال، غشااینبا،)30(شود ه خون میهاي سیتوزولی از درون سلول بموجب نشت آنزیم
تمال حو این اگیرد یند لیپولیز قرار میاي تحت فراتا اندازهعدم هموستاز کلسیم ۀ نتیجاحتمالاً در

نیز با تخریب پراکسیداسیون چربی.)31(رخ دهدورزش ۀ نتیجدر،چنین اتفاقاتیوجود دارد که
برخی مطالعات .)32(شودسبب افزایش خروج کراتین کیناز از سلول می،غشاي لیپیدي سلول

ه اما عاملی ک؛ فردي استوابسته به تغییرات درون،LDHو CKکه تغییرپذیري میزان انددادهنشان 
در CKپاسخ ها،پژوهشدارد، مدت و شدت تمرینات ورزشی است. در بسیاري از يبیشترتأثیر 

مکانیسم درد عضلانی هنوز ،اگرچهباشد.میکمتر ،نکردهکرده نسبت به گروه تمرینگروه تمرین
عناصر ارتباطی بافت مرتبط باشد که ویژهرسد به التهاب و بهنظر میاما به؛ناشناخته است

) و 1390امیرساسان (پژوهش. نتایج )33(شود هاي درد عضله را فعال کرده و سبب درد میگیرنده
،ار با وجود اثر کاهندگیدشاخهۀ مقدار متفاوت اسیدهاي آمیندو مصرفهمکاران نیز نشان داد

ساعت پس از یک جلسه فعالیت 48و 24سرم، LDHو CKهاي آنزیمی ثیر معناداري بر فعالیتأت
این احتمال . باشدنمیخوانکه با نتایج این پژوهش هم)19(گیران ندارد مقاومتی سنگین در کشتی

هاي خود از آزمودنیپژوهشدر ها آنکه ناشی از این باشد دلیل این مغایرت وجود دارد که 
ها) که آزمودنی2007و همکاران (1وانسولیۀ در مطالعبراین، علاوه. اندگیر استفاده کردهکشتی

) را قبل از یک، دو، یکدار (ایزولوسین، لوسین و والین را به نسبت شاخهۀ مکمل اسیدهاي آمین
گروه دو و کوفتگی عضلانی درCKیسرمفعالیت که شدگزارش گرا استفاده کردندتمرینات برون

ۀبودن مطالعسورسد علل احتمالی ناهمنظر می. به)34(مکمل و دارونما تفاوت معناداري ندارد 
و 2اساکها باشد. نوبودن آنها و غیرورزشکارسن آزمودنی،سولیوان و همکاران با پژوهش حاضر

درصد60حاوي (تقریباًه هاي اسیدهاي آمین) نیز نشان دادند که استفاده از مکمل2006همکاران (
ة روز دورچهار دقیقه قبل از تمرین، بلافاصله پس از تمرین و در طول30دار)شاخهۀ اسیدهاي آمین

کننده مؤثر بوده هاي طویلهاي انقباضدنبال آسیببهدر کاهش درد و آسیب عضلانی،بازیافت
مکمل قبل و بلافاصله بعد از تمرین با ةکنندتفاوت معناداري در گروه دریافت،است. در این مطالعه

کننده از هاي استفادهآزمودنی،هاي آسیب دیده نشد. اگرچهتگی عضلانی و شاخصتوجه به کوف
(از CKکاهش ،از تمریناتپسروز چهار مکمل اسیدهاي آمینه در مقایسه با گروه دارونما در طول

1. Sullivan
2. Nosaka
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ساعت) را نشان 96تا 24ساعت) و کوفتگی عضلانی (از 96تا 24ساعت)، میوگلوبین (از 96تا 48
دار و شاخهۀ آمین) اثرات مثبت مکمل ترکیبی اسید2013و همکاران (1راوپژوهش ،)53(دادند 

دنبال تمرینات بهو کوفتگی عضلانی مردان غیرفعال2حداکثر انقباض ارادي،CK ،LDHتورین بر 
دریافتند که استفاده از مکمل پژوهشگرانگزارش داد. در این پژوهش، راآرنجة کنندخميگرابرون

همراه دارد که بهراتنهایی، نتایج بهتريبهBCAAنسبت به مصرف مکمل BCAAترکیبی تورین و 
التهابی و بر کاهش آسیب عضلانی و اثرات ضدBCAAه ترکیب اثرات مثبت با توجه ب

مشابه که توسط هايپژوهشهمچنین، در یکی از . )36(توجیه استاکسیداسیونی تورین قابلآنتی
دار خهشاۀ ) انجام شد، کوفتگی عضلانی با استفاده از اسیدهاي آمین2010و همکاران (3شارپ

حاضر ۀ هاي مطالعسو با یافتهدر پژوهشی همنیز ) 2009و همکاران (4شیمارو.)73(کاهش یافت 
کننده از ر در گروه دارونما نسبت به گروه استفادهداشاخهۀ اسیدهاي آمینیدریافتند که غلظت سرم

اکسیداسیون ،هاي ورزشیپروتکل. با توجه به نتایج، )38(مکمل کاهش معناداري داشته است
دار در عضلات شاخهۀ منابع اسیدهاي آمینۀ دار را تحریک کرده و باعث تخلیشاخهۀ اسیدهاي آمین

براین، علاوهکند. تواند از این اثرات جلوگیري طوري که استفاده از مکمل مناسب می.شوندفعال می
نشان دادند که استفاده از مکمل هابا این یافتهسوي همامطالعه) در 2006شیمارو و همکاران (

زمانیطور مشابهبه،دقیقه قبل از تمرینات مقاومتی15گرم) پنجدار (شاخهۀ هاي آمینسیدا
نسبت به گروه درصد45روز پس از ورزش) در زنان جوان به میزان سه تادوکوفتگی عضلانی را (

ها . این داده)39(باشدمیروز پس از تمرینات معنادار پنج دهد و این کاهش تادارونما کاهش می
سبب افزایش جذب اسیدهاي ،هاي عضلانی ناشی از تمرینات مقاومتیکه آسیبدهندنشان می

در عنوان منبع انرژي و یا شرکت اسکلتی جهت استفاده بهۀ دار از سرم به عضلشاخهۀ آمین
تواند سبب جایگزینی این منابع شده و شود که استفاده از مکمل میمسیرهاي آغازگر ترجمه می

دار را شاخهۀ اثرات مفید مکمل اسیدهاي آمیننیز ) 1392آسیب را کاهش دهد. آتشک و همکاران (
ساعت پس از فعالیت مقاومتی در C ،24گر بر کاهش معنادار شاخص التهابی پروتئین واکنش

توان گفت که ها میکه با توجه به نتایج حاصل از آن)40(قایسه با گروه دارونما گزارش دادند م
د.دارهاي فاز حاد التهاب نیز اثرات مثبتیبر کاهش شاخصBCAAمکمل 

گرا و دنبال تمرینات بروندار بهشاخهۀ آمینهاي اسیدآثار مفید مکملنتایج این پژوهش،کلیطوربه
آمده دستبنابراین، شواهد به؛دهدهاي آنزیمی پس از استفاده از مکمل را نشان میبهبود فعالیت

1. Ra
2. Maximal voluntary contraction
3. Sharp
4. Shimomura
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رهاي آسیب عضلانی دار، احتمالاً در کاهش نشانگشاخهۀ آمینکند مکمل اسیدهايپیشنهاد می
منظوربهدادپیشنهادبه ورزشکارانتوانمیاحتیاطجوانبگرفتننظردربارو،ایناز؛نقش دارد
اسیدهاي سازيمکملاز، شدیدورزشیهايانجام فعالیتازناشیهاي عضلانیاز آسیبجلوگیري

وي ورزشکاران نخبه صورت گرفته جایی که این مطالعه رآناز،اما؛نماینددار استفادهشاخهۀ آمین
ورزشی و با دوز متفاوت اسیدهاي ختلفمشابهی در سطوح مهايپژوهششود است، پیشنهاد می

دار صورت گیرد.شاخهۀ آمین
یکی از بهترین شاخصها براي به حداقل رساندن آسیب هاي عضلانی ناشی از ورزش، :پیام مقاله

امید است که با توجه به پیشرفت روزافزون علم سنجش نشانگرهاي آسیب عضلانی می باشد. 
فیزیولوژي ورزشی راههاي ساده تر و غیر تهاجمی براي سنجش چنین شاخص هایی بوجود آید. 
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لذا از مسئولین، ؛هاي مالی و معنوي دانشگاه اصفهان انجام گردیده استاین مطالعه با حمایت

عمل قدیر و تشکر بهترا در انجام این مطالعه یاري کردندگرانپژوهشهایی که مربیان و آزمودنی
آید.می
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Abstract

The aim of this study was to examine the effects of a BCAA supplementation on
markers of muscle damage followed eccentric exercise in basketball players.
Twenty-six elite male basketball players (mean ±SD age, 29.04±3.55 years;
weight, 89.54±8.98 kg; BMI, 25.43±1.44 kg.m2; body fat percentage, 14.30±3.60)
volunteered to participate in the study and were selected randomly and assigned to
supplement (n=13) and placebo (n=13) groups. The damaging exercise consisted
eccentric exercise (15 set and 10 repetitions per set). Creatine kinase (CK), lactate
dehydrogenase (LDH), maximal voluntary contraction (MVC), muscle soreness
was measured immediately before the damaging exercise and at 24, 48, 72 and 96
hours’ post-exercise. Data were statistically analyzed using SPSS 18 (P<0.05).
There was significant reduction in CK, LDH and muscle soreness in the BCAA
group compared to the controls (P<0.05). In addition, the recovery of MVC was
greater in the supplement group (P<0.05). BCAA supplement decreases eccentric
exercise induced muscle damage and improves recovery in male basketball
players.

Keywords: Branched-chain amino acid, Muscle damage, Eccentric exercise,
Basketball players
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