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 دکتر وحيد ساری صرّاف؛ استادیار فیزیولوژی ورزشی دانشکدة تربیت بدنی و علوم ورزش دانشگاه تبریز*
  دکتر سيامک عصری رضائی؛ دانشیار کلینیکال پاتولوژي دانشکدة دامپزشکی دانشگاه ارومیه

   دکتر رامين اميرساسان؛ دانشیار فیزیولوژی ورزشی دانشکدة تربیت بدنی و علوم ورزش دانشگاه تبریز
    حسن ذوالفقاردیدنی؛ دانشجوی دکتری فیزیولوژی ورزشی، دانشکدة تربیت بدنی و علوم ورزشی 

دانشگاه ارومیه
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.E و C کليد واژه: پراکسایش چربی ها، دفاع اکسایشی، فعالیت بی هوازی، ویتامین های

*Email: vsarisarrf@yahoo.com

 E و C تأثير چهارده روز مكمل سازى ويتامين هاى
بر شاخص هاى دفاع اکسايشی و پراکسيداسيون 
پسران  در  بی هوازى  فعاليت  از  بعد  چربی ها 

اسكيت باز سرعتی نوجوان
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تأثیر چهارده روز مکمل سازی ويتامین های C و E بر شاخص های...

1. Atherosclerosis
2. Diabetes mellitus
3. Xanthine oxidase
4. Oxyhemoglobin
5. Methemoglobin
6. Hyperthermia

مقدمه
رادیكال های آزاد زیربنای چند بیماری همچون 
مغزی  و  قلبی  حملات  و  دیابت2  آترواسكلروز1، 
در  دستگاهی  را  آسیب زا  و  سمی  مواد  این  است. 
داخل بدن با عنوان دستگاه ضداکسایشی )آنزیمی و 
غیرآنزیمی( خنثی می  کند )1،2،3(. بخش مهمی از 
سلامت بدن به تعادل این دو دسته از مواد )بنیان های 
آزاد از یک سو و سامانة ضداکسایشی بدن از سوی 
فعالیت های  پی  در   .)4،5،6( دارد  بستگی  دیگر( 
انرژی در مدت زمان کوتاه  تأمین  به  نیاز  بی هوازی 
به مراتب بیشتر است. همچنین، در فواصل استراحت 
مشاهده  اکسیژن  مصرف  افزایش  نیز  تكرارها  بین 

می شود. 
تزریق  ـ  کم خونی  فرایندهای  دیگر،  سوی  از 
کاتكولامین ها،  خودبه خود  اکسایش  خون،  مجدد 
التهابی همچون نوتروفیل ها  القای فعالیت سلول های 
بر اثر آسیب های بافتی در این گونه فعالیت ها میزان 
تولید بیشتر گونه های فعال اکسیژن را تشدید می کند 
)28،8(. هنگام ایسكمی در عضلات فعال، زانتین از 
می کند  تولید   ATP بی هوازی  سوخت وساز  طریق 
تبدیل  زانتین اکسیداز3  به  دهیدروژناز  زانتین  و 
الكترونی  انتقال  زنجیرة  از  الكترون  نشت  می گردد. 
به تولید بیشتر آنیون سوپراکسید می انجامد. اکسایش 
خودبه خودی اکسی هموگلوبین4 به مت هموگلوبین5 
سوپراکسید  یون  تولید  به  سرعتی  فعالیت های  در 

می انجامد. 

ورزشی،  فعالیت های  از  ناشی  عضلانی  آسیب 
القا  را  نوتروفیل ها  ایمنی همچون  فعالیت سلول های 
می کند که در نتیجه تولید بنیان های آزاد را به دنبال 
دارد. هیپرترمی6 ناشی از فعالیت ورزشی به افزایش 

استرس اکسایشی می انجامد )29،7،8،9(.
سامانة ضداکسایشی شناخته خود شامل دو گروه 

است: 
 ،)CAT( کاتالاز  ضداکسایشی  1.آنزیم های 
گلوتاتیون   ،)SOD( دیسموتاز  سوپراکسید 
پراکسیداز )GPX( و مواد ضداکسایشی غیر آنزیمی 
از قبیل ویتامین های E، C و A و جزآن؛ و 2.موادی 
فلاونوئیدها  و  یوبی کینون  گلوتاتیون،  قبیل  از 
چربی های  به  اکسیژن  فعال  گونه های   .)30،24(
آسیب  خون  گردش  لیپوپروتئین های  و  غشایی 
می رسانند که در سطح مولكولی، به کاهش سیالیت 
مقابل  در  بدن  واکنش   .)31،27( می انجامد  غشا 
بنیان های آزاد سطح سلامت بدن  بیشتر  تولید  میزان 
رادیكال های  افزایش  به  توجه  با  می کند.  تعیین  را 
آزاد در فعالیت های ورزشی به خصوص فعالیت های 
از  عمده ای  دستة  جزء  امروز  جهان  در  که  سرعتی 
فعالیت های ورزشی محسوب می گردد، محققان در 
پی یافتن آثار مفید این گونه تمرین های بدنی اند، تا 
آشكارتر  را  فعالیت ها  نوع  این  از  ناشی  مثبت  نتایج 
کنند. بخشی از این آثار در ارتباط با تغییرات حاصل 
در مجموعة دفاع ضداکسایشی بدن در رشتة ورزشی 
تحقیق  این  در  که  است،  اسكیت سرعت  پرطرفدار 
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دكتر وحید ساری صرّاف، دكتر سیامك عصری رضائی، دكتر رامین امیرساسان، حسن ذوالفقارديدنی

بررسی شده است. 
بررسی  در   )19( همكارانش  و  کانینگهام 
دوازده هفته تمرین سرعتی موش ها، در میزان مالون 
دي آلدئید )شاخص پراکسایش چربی ها( عضلة نعلی 
گروه تمرینی نسبت به گروه کنترل تفاوت معنا داری 
در  معنا داری  تغییرات  گروه  دو  هر  در  اما  ندیدند، 

سطح مالون دي آلدئید مشاهده شد. 
نشان  تحقیقی  در   )20( همكارانش  و  ویتالا 
معنا دار  افزایش  به  مقاومتی  شدید  تمرین  دادند 
همچنین،  انجامید.  پلاسما  در  چربی  پراکسایش 
روز(  در  میلی گرم   885( هفته ای  دو  مكمل سازی 
ویتامین E بر پراکسایش چربی ناشی از فعالیت تأثیر 
که  بود  این  از  حاکی   )21( گلدفرب  نتایج  داشت. 
میلی گرم،   1000 و   500 دوز  با   C ویتامین  مكمل 
گلوتاتیون  و  چربی  پراکسایش  بر  معنا داری  تأثیر 
در   )22( همكارانش  و  گروسارد  نداشت.  خون 
از  ناشی  شاخص های  تغییرات  بررسی  به  پژوهشی 
از  پس  ضداکسایش ها  و  خون  چربی  پراکسایش 
داد  نشان  نتایج  پرداختند.  سرعتی  بی هوازی  تمرین 
افزایش  با  توأم  اولیه  حالت  به  بازگشت  دورة  که 
در  بوده  است.   )MDA( دی آلدئید  مالون  معنادار 
حالي که ماستالودیس و همكارانش )23( در تحقیقی 
نتیجه گرفتند که شش هفته مكمل سازی ویتامین های 
E)400واحد( و C )800 میلی گرم( سبب جلوگیری 
با  از فعالیت سرعتی شد.  از پراکسایش چربی ناشی 
توجه به تضادهای  موجود، تحقیق حاضر در راستای 
 E و C تعیین تأثیر چهارده روز مكمل سازی ویتامین
بر شاخص های دفاع  اکسایشی و پراکسایش چربی ها 
متعاقب یک جلسه فعالیت بی  هوازی در اسكیت بازان 

سرعتی پسر زیر 16 سال انجام شده است.

روش شناسی
که  سال   16 زیر  نوجوان  پسر  اسكیت باز  هجده 
کشوری  لیگ  در  شرکت  سال  دو  حداقل  سابقة 
طور  به  و  انتخاب  آماری  جامعة  میان  از  داشتند، 
و  نفر   9 مكمل،  با  )سرعتی  گروه  دو  در  تصادفی 
تحقیق  قرارگرفتند.  نفر(   9 مكمل،  بدون  سرعتی 
دریافت کنندة  کور  دوسویه  گروهی  دو  صورت  به 
واحد   200 و   C ویتامین  میلی گرم   400( مكمل 
ویتامین E به صورت مخلوط همراه با 250 میلی گرم 
تمرین(  روزانة  جلسة  اولین  از  قبل  ساعت  دو  آب، 
و گروه شبه دارو با مصرف دکستروز به همان مدت 
و  آب(  میلی لیتر   250 با  همراه  واحد   400 )روزانه 
با  گروه  دو  هر  برای  اسكیت  مشابه  تمرینات  انجام 
که  خون گیری  نوبت  )چهار  مكرر  اندازه گیری های 
بود  دارو  شبه  و  مكمل  مصرف  از  قبل  نوبت  یک 
در  مكمل  مصرف  روز  چهارده  از  بعد  نوبت  سه  و 
 1000 از  بعد  دقیقه   30 و  بلافاصله  قبل،  زمان های 
و  مكمل  تأثیر  بررسی  منظور  به  رکوردگیری(،  متر 
بر  وارد  آسیب  و  آنزیم ها  فعالیت  بر  شدید  فعالیت 
بعد  اولیه  حالت  به  بازگشت  زمان  در  سلول  غشای 
از فعالیت شدید بی هوازی اسكیت سرعت با حضور 
آخرین  با  مقایسه  و  اسكیت  پیست  )در  تیم  مربی 
این  گرفت.  انجام  ورزشكار(  رکورد  بهترین  و 
اسكیت  لیگ  شروع  از  قبل  روز  بیست  آزمودنی ها 
به  مسابقات  از  قبل  اوج گیری  مرحلة  در  کشوری 
مدت دو هفته به منظور اجرای تحقیق و کنترل تغذیه 

در اختیار تحقیق بودند. 
از  آزمودنی ها  تغذیة  کنترل  جهت  همچنین، 
استفاده  غذایی  رژیم  ساعتة   24 یادداري  پرسشنامة 
توزیع  با  از شروع مكمل سازي،  قبل  هفته  شد. یک 
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تأثیر چهارده روز مکمل سازی ويتامین های C و E بر شاخص های...

پرسشنامة سلامت و سابقة  فرم رضایتنامه،  تكمیل  و 
ورزشی، میزان توان هوازي آزمودنی ها با استفاده از 
پایگاه  در  تكنوجیم  نوارگردان  روي  بروس  آزمون 
آزمون   گردید.  تعیین  استان  بدنی  تربیت  قهرمانان 
از رکوردگیری  قبل  بر اساس زمان  شاپیرو- ویلک 
توزیع  از  داده ها،  که  داد  نشان  مكمل  مصرف  و 
طبیعی پیروی می کنند. همچنین، آزمون t مستقل در 
ابتدای شروع مطالعه، هیچ گونه تفاوت معنا داری بین 
ویژگي هاي  نداد.  نشان  شبه دارو  و  مكمل  گروه   دو 
آزمودني ها و داده هاي تحقیق با استفاده از آمار ه های 
توصیفی با نرم افزار اکسل 2007 به صورت جدول و 

نمودار جمع بندي شد. 
در  تام  ضداکسایشی  ظرفیت  تعیین  منظور  به 
روش  دراین  شد.  استفاده  فرَپ  آزمون  از  پلاسما 
توانایی پلاسما در احیاي یون هاي فریک )آهن سه 
ظرفیتی( اندازه گیري شد. با احیاي یون هاي فریک و 
 pH تبدیل آن به یون هاي فرو )آهن دو ظرفیتی( در
اسیدي و با حضور معرف هاي اختصاصی، کمپلكس 
 593 موج  طول  در  که  می شود  ایجاد  رنگی  آبی 
اندازه گیري  قابل  طیف سنجی  به صورت  و  نانومتر 
با  آزمودنی ها  بدنی  چربی  تودة  درصد  است. 
و  پوستی)کالیپر(  ضخامت سنج  دستگاه  از  استفاده 
فرمول سه نقطه اي دانشكدة پزشكی ورزشی آمریكا 
فوق  و  شكمی  بازویی،  سه  سر  پوستی  )چین هاي 

خاصره اي سمت راست(  اندازه گیري شد. 
آزمون  با  آزمودنی ها  بیشینة  مصرفی  اکسیژن 
هوازي بروس روي نوارگردان تخمین زده   شد. مالون 
تیوباربیتوریک  با  واکنش  پایة  بر  سرمی  دي آلدئید 
کردن  جدا  از  پس  و  استخراج   )TBRA( اسید 
نوري  جذب  اندازه گیري  رویی(  )محلول  آلی  فاز 

دي آلدئید  مالون  غلظت  نانومتر،   53 موج  طول  در 
گلوتاتیون  آنزیم  فعالیت  میزان  شد.  تعیین  سرمی 
پراکسیداز )GPX( در خون تام با کیت های رانسل 
کاتالاز  آنزیم  فعالیت  و  راندوکس  شرکت  ساخت 
)CAT( در پلاسما بر اساس تجزیة H2O2 با دستگاه 
بیوشیمی  تخصصی  آزمایشگاه  در  اسپكتروفتومتری 
تحقیق  فرضیه هاي  آزمون  سپس،  شد.  اندازه گیری 
در قالب تحلیل واریانس در اندازه گیری  مكرر با نه 
و  SPSS نسخه 18  از نرم افزار  با استفاده  آزمودنی، 
 5 معناداری  سطح  در  بونفرونی  پس تعقیبی  آزمون 

درصد بررسي شد.

یافته ها 
ویژگی های فردی آزمودنی ها در جدول 1 نشان 

داده شده است.
گروه  دو  هر  در  سرعت  اسكیت  آزمون  انجام 
سبب افزایش MDA )1/20 به mmol.l-1 1/92 در 
 528/19(  GPX  ،)mmol.l-1 به 2/83  مقابل 1/94 
 IU.g-1 به   1208/62 مقابل  در    84/877IU.g-1 به 
1634/71( و CAT )196/58 به 322/108  در مقابل 
 10/99( TAC و کاهش ) 461/71 IU.g-1 313/14 به
به 5/26 در مقابل mmol.l-1 4/92 به 2/33 ( شد که 
این روند در گروه دارونما معنادار بود )P<0/05(، در 
حالی که سی دقیقه برگشت به حال اولیه برای نیل به 

مقادیر اولیه کافی نبود )شكل 1(. 
مصرف چهارده روز مكمل )P=0/0005( نقاط 
زمانی )P=0/0005( و اثر متقابل بین زمان و مكمل 
 CATو MDA، GPX را در میزان )P=0/0008(
معنادار کرد، به طوری که مقادیر این متغیرها در تمام 
نقاط زمانی در گروه مكمل پایین تر از گروه دارونما 
مقابل،  در  که  است  حالی  در  این   .)P<0/05( بود 
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انحراف استانداردميانگينگروه

سن 
)سال(

13/871/24مکمل

14/041/63شبه دارو

وزن
 )کيلوگرم(

55/625/31مکمل

58/859/19شبه دارو

قد 
)سانتی متر(

1625مکمل

1629شبه دارو

شاخص تودۀ بدن
 )کيلوگرم در مترمربع(

21/041/44مکمل

22/082/04شبه دارو

12/501/77مکملدرصد چربی )%(

15/143/84شبه دارو

اکسيژن مصرفی بيشينه
)ميلي ليتر/کيلوگرم/دقيقه(

43/875/40مکمل

43/284/42شبه دارو

جدول	1.	ويژگي	هاي	فردي	آزمودني	هاي	تحقيق

1 
 

  

  

2.09

1.205

1.9225
1.5975

2.02 1.941429

2.831429

2.218571

پايه قبل از رکوردگيری بلافاصله بعد از 
رکوردگيری

دقيقه بعد از  30 
رکوردگيری

MDA
گروه مکمل گروه شبه دارو

	شكل	1.	ميزان	تغييراتMDA	در	سه	زمان	متفاوت	دو	گروه	مكمل	و	شبه	دارو
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شكل	4.	ميزان	تغييرات	TAC	در	سه	زمان	متفاوت	در	دو	گروه	مكمل	و	دارونما

2 
 

  

  
  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

1141.53

528.19

877.8475
725.53

1222.42 1208.626

1634.713

1368

پايه قبل از رکوردگيری بلافاصله بعد از 
رکوردگيری

دقيقه بعد از  30 
رکوردگيری

GPX
گروه مکمل گروه شبه دارو

3 
 

  

  

  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

    

296

196.5875

322.1088
273.4163

308.37 313.1429

461.7143

327.5714

پايه قبل از رکوردگيری بلافاصله بعد از 
رکوردگيری

دقيقه بعد از  30 
رکوردگيری

CAT
گروه مکمل گروه شبه دارو

4 
 

  

  

4.43

10.99

5.261
6.63

3.75 4.29

2.33
3.422

پايه قبل از رکوردگيری بلافاصله بعد از 
رکوردگيری

دقيقه بعد از  30 
رکوردگيری

TAC
گروه مکمل گروه شبه دارو

شكل	2.	تغييرات	فعاليت	GPX	در	سه	زمان	متفاوت	در	دو	گروه	مكمل	و	شبه	دارو

	شكل	3.	ميزان	تغييرات	فعاليت	آنزيم	CAT	در	سه	زمان	متفاوت	در	دو	گروه	مكمل	و	دارونما
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نقاط زمانی در گروه مكمل  تمام  TAC در  مقادیر 
.)P<0/05( بالاتر از گروه دارونما بود

و   C ویتامین های  مكمل  روز  چهارده  مصرف 
 MDA( اکسایشی  شاخص های  کاهش  سبب   E
با  مقایسه  در   TAC افزایش  و   )CAT و   GPX و 

.)P<0/05( دارونما شد
نتایج رکودهای اسكیت سرعت در مراحل پیش 
و پس آزمون 1000 متر نشان داد که دو گروه مكمل 

.)P>0/05( و شبه دارو تفاوت معناداری نداشتند
بحث و نتيجه گيری

میزان  مكمل  مصرف  با  که  داد  نشان  نتایج 
آنزیم های  فعالیت   ،)MDA( مالون دی آلدئید 
 )CAT( کاتالاز  و   )GPX(گلوتاتیون پراکسیداز
ظرفیت  و   )P<0/05( کاهش  معنا داری  به طور 
ضد اکسایشی  تام )TAC( به طور معنا داری افزایش 
یافت )P<0/05(. لذا، احتمالاً مصرف ویتامین های 
ضد اکسایشی  ظرفیت  افزایش  سبب   C و   E
تخریبی  آثار  دلیل  به   همچنین،  شده است.   تام 
فعالیت  سلول،  لیپیدی  غشای  بر  اکساینده ها 
یافته  است. شواهد  آنزیم های ضداکسایشی کاهش 
به دست آمده در خصوص مطالعات صورت گرفته 
انواع  از  بسیاري  داد  نشان  انسان و حیوانات  دربارة 
به  آزاد  بنیان های  با  مواجه  براي  را  خود  سلول ها 
بافت  به  آسیب  و  ضایعه  خطر  از  کاستن  منظور 

تطبیق مي دهند. 
تمرینات  انجام  به دنبال  داد  نشان   )27( نیوا 
 GPX( آنتي اکسیدانتي  آنزیم هاي  فعالیت  ورزشي، 
این  مي یابد،  معناداري  افزایش  خون  در   )CAT و 
ویتامیني،  مكمل هاي  افزودن  با  که  است  حالي  در 
به شدت  فوق  آنزیم های  فعالیت  از  مكمل  در گروه 

سطوح  افزایش  مؤید  امر  این  که  مي شود  کاسته 
مختلفی  مسیرهای  است.  در خون  آنتي اکسیدانت ها 
تفاوت  دارد،  وجود  آزاد  بنیان های  تولید  برای  که 
از  مكمل  نوع  و  مقدار  فعالیت،  و  تمرین  شرایط 
تولید آن ها محسوب  تفاوت های  بروز  جمله عوامل 
تحت  که  آزمودنی هایی  مثال،  به طور  می شود. 
تولید  بدون  )فسفاژن،  بودند  مقاومتی  تمرین  مطالعة 
به  التهاب عضلانی  نفع  به  را  اسیدلاکتیک(، شرایط 
مجدد  تزریق  کم خونی-  و  عضلانی  آسیب  دلیل 
پیش بردند )8(. ولی در زمان های طولانی تر فعالیت 
که شدت نیز بالا باشد، از مسیرهای مختلف )زانتین 
اکسیداز، نوتروفیل و کم خونی- تزریق مجدد( سبب 
آن محصولات  تبع  به  و  بیشتر  آزاد  بنیان های  ایجاد 
به دنبال  مطالعه،  این  در  می شود.  بیشتر  اکسایشی 
آزاد،  رادیكال هاي  تولید  افزایش  و  سرعتی  فعالیت 
که  یافت  کاهش  سمي  ترکیبات  این  با  مقابله  توان 
تأیید این موضوع، کاهش معنا دار میزان ظرفیت تام 
مالون دی آلدئید  افزایش  و   )TAC( آنتي اکسیدانتي 
از  آگاهی  لذا،  شبه داروست.  گروه  در   )MDA(
ظرفیت و توان بافت های مختلف و شیوة توسعة آن ها 

اهمیت زیادی دارد. 
 Eو  C ویتامین  مكمل  مصرف  تحقیق،  این  در 
عوامل ضداکسایش غیرآنزیمی برون زادی محسوب 
می شود که سبب افزایش توان ضداکسایشی می شود 
و در پاسخ به شرایط کار بدنی شدید بی هوازی، بر 
ظرفیت ضداکسایشی می افزاید. به همین دلیل در هر 
دو زمان )بلافاصله و 30 دقیقه بعد از فعالیت(، توان 
مكمل  مصرف  روز  چهارده  از  پس  ضداکسایشی 
ویتامین C وE ، در مقایسه با گروه شبه دارو تفاوت 

معنا داری داشته  است.
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ویتامیني،  مكمل هاي  از  استفاده  خصوص  در 
خاسف  است.  دست  در  متعددي  گزارش های 
تجویز  کردند  گزارش   )26( همكارانش  و 
علیه  بر  را  اضافي  دفاعي  سیستم هاي   C ویتامین 
این  چند  هر  می کند.  القا  اکسیداتیو  آسیب هاي 
ویتامین  میلي گرم   500 مقدار  مصرف  با  محققان 
مالون دي آلدئید  مقادیر  در  را  متفاوتي  آثار   C
گزارش  آنتي اکسیدانتي  آنزیم هاي  فعالیت  و 
این  مصرف  حاضر  مطالعة  در  اما  کرده اند، 
معنا دار  کاهش  سبب   E ویتامین  با  همراه  ویتامین 
توجه  قابل  افت  نیز  و  مالون دي آلدئید سرم  مقادیر 
شده  است  آنتي اکسیدانتي  آنزیم هاي  فعالیت 
است،  ممكن  کرد  اشاره  باید  رابطه  این  در  که 
ویتامین  تجویز  به  مربوط  تغییرات  این  از  بخشي 
آثار  بر  علاوه   C ویتامین  مي شود  تصور  باشد.   E
کردن   خنثي  واسطة  )به  آزاد  رادیكال هاي  ضد 
داخل  در  مثال،  )برای  شرایط  برخي  در   )H2O2

و  داشته باشد  پیش اکسیدانتي  آثار  لنفوسیت ها( 
 H2O2 از  هیدروکسیل  رادیكال  تولید  واسطة  به 
 Fe2+ فرو  یون  به  را   Fe3+ فریک  یون  مي تواند 
در  اکسایش  القای  سبب  امر  این   .)21( کند  احیا 
افزایش  به  آن  به دنبال  و  می شود  بافت ها  از  برخي 
گلوتاتیون  نظیر  آنتي اکسیدانتي  آنزیم هاي  فعالیت 

)GPX( می انجامد )24،25(.  پراکسیداز 
این یافته ها در مغایرت با نتایج به دست آمده در 
تحقیق حاضر است و علت این امر استفادة هم زمان 
از مكمل ویتامین E در کنار اسید اسكوربیک است. 
ویتامین شده است  گزارش  نیز  قبلًا  که  همان گونه 

و  بوده  زنجیر  شكنندة  آنتي اکسیدانت هاي  جزء   E
هرچند در فاز لیپیدي به ایفاي نقش آنتي اکسیدانتي 

پیش اکسیدانتي  مخرب  آثار  از  اما  مي پردازد  خود 
ویتامین C پیشگیري می کند و سطح سرمي ویتامین 

C احیا را بالا نگه می دارد. 
خون  حجم  فعالیت،  هنگام  گفت،  می توان 
و  هورمونی  عصبی-  سازوکارهای  با  عضلات، 
استراحت  حالت  برابر  چندین  سوخت وسازی، 
است، که پیامد آن حضور اکسیژن و بستر مناسب 
کاتالاز  آنزیم  است.  آزاد  بنیان های  تولید  برای 
است  فعال  بیشتر  اسكلتی  عضلات  در   )CAT(
و  عضلانی  محیط  در  بالایی  تشخیص  ارزش  و 
بافت های  از  آن  نشت  به علت  دارد.  پلاسمایی 
ویتامینی،  مكمل  مصرف  تحقیق  این  در  مختلف، 
و  آبی  محیط  در  غیرآنزیمی  ضداکسایشی  عامل 
را  آزاد  بنیان های  تولید  که  شد  انتخاب  لیپیدی 
نیازی  دیگر  و  می کند  مهار  آغازین  مرحلة  در 
همچون  آنزیمی  ضداکسایشی  عوامل  مقابله  به 
به نظر می رسد،  لذا،   .)28( نیست   )CAT( کاتالاز 
بیشتر  شبه دارو،  گروه  در  آنزیم  این  فعالیت  میزان 

از گروه مكمل باشد )11،17،18(. 
گلوتاتیون  ضداکسایشی،  آنزیم های  بین 
تغییرات  پایدارترین  دارای   ،)GPX( پراکسیداز 
سامانة  ایجاد  با  و  است  افزایش  جهت  در  معنا دار 
پایدار  افزایشی  تغییرات  دچار  طولانی مدت  تمرینی 
به  مربوط  زیادی  حدود  تا  موضوع  این  می شود. 
گلوتاتیون  دیگر،  عبارت  به  است.  آنزیمی  ویژگی 
پراکسیداز )GPX( آنزیمی است که در غلظت کم 
می شود.  عمل  وارد   H2O2 یعنی  خود  سوبسترای 
تغییرات  بیشترین  صورت  این  در  است،  بدیهی 
می شود  مشاهده  آنزیم  این  با  ارتباط  در  سازشی 

 .)14،16،19(
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سپاسگزاری
یاری  تحقیق  این  در  را  ما  که  کسانی  همة  از 
اسكیت  تیم  مربی  و  ورزشكاران  ویژه  به  رسانند، 

سرعت، و مسئولان آزمایشگاه گروه بیوشیمی تشكر 
و قدرانی می  کنیم.
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fore the test. Second trial has been repeated after 14 days 
supplementation and same training protocol in same man-
ner and blood samples has been taken before, after, 30-min 
subsequent the related test. The data were analyzed using 
analysis of variance (ANOVA ) with repeated measure at 
P<0.05 in SPSS18 The results showed that the level of 
MDA and activity of GPX, CAT decreased significantly 
and TAC increased with 14 days supplementation after 
speed skate test. Therefore, two weeks vitamin C and vita-
min E supplementation, the degenerative effect of oxidants 
on plasma membrane were probably deceased and the ac-
tivity of antioxidant enzymes decreased in speed athletes.

                                         
Keywords: Anaerobic Activity, Lipids Peroxidation, Oxidative 

Defensive, Vitamin C and E. 
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Balance between free radical production and body anti-
oxidant is disrupt by exercise trainings and cause a condi-
tion known as oxidative stress. The purpose of this study 
was to assess the effects of chronic (14 days) vitamins C, 
E supplementation on Malondialdehyde (MDA), plasma 
antioxidant enzymes, glutathione peroxidase (GPX), cata-
lase (CAT) and total antioxidant capacity(TAC) in trained 
speed skaters. Eighteen male speed skaters with two years 
of background of competition were recruited (14.0±1.8 yrs, 
161 ± 7.03 cm, 57.0 ± 6.4 kg) and divided in a double-blind 
manner randomly to placebo group (400 mg of a dextrose, 
250ml water) and supplement group (200 IU vitamin E 
and 400mg vitamin C) for 14-days.Both groups performed 
1000m speed skate test and Blood samples were taken be-
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