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Abstract
Background and Aim: In wrestling, the rest time between two rounds of the competition is short; therefore, these conditions cause 
the body to lose and not completely regenerate its energy reserves, and the person is tired and eventually prone to injury. On the 
other hand, such activities, which are performed with intense eccentric contractions are associated with mechanical and metabolic 
disorders. Therefore, the purpose of the present study was to determine the effect of short-term Inflamma-X supplementation on 
muscle damage and inflammatory markers following the combined SWPT-SWFT protocol in wrestlers. Materials and Methods: 
Twenty four young wrestlers were randomly divided into two supplement-exercise (12 people) and placebo-exercise (12 people) 
groups. From 10 days before the implementation of the combined protocol, the wrestlers consumed two daily supplements of 
Inflamma-X with a dose of 15 mg or a placebo with the same amount and number as fasting. Blood samples were taken before the 
start of the combined protocol, immediately after the first, second and fourth stages of the protocol, and finally 48 hours after the 
combined protocol. Levels of keratin kinase (CK), lactate dehydrogenase (LDH), C-reactive protein (CRP) indicators were evaluated 
by the Eliza method. In order to analyze the data, the method of analysis of variance with combined repeated measurement was 
used at the significance level of p<0.05. Results: In none of the stages of blood sampling, serum CK and LDH values were not 
significantly different between the two groups (p<0.05). However, the serum CRP values of the supplement group in the fourth and 
fifth stages were significantly lower than the placebo group (p<0.05); while in the first, second and third blood sampling stages, 
there was no significant difference between the two groups (p<0.05). Conclusion: It seems that in wrestling competitions, the use 
of Inflamma-X supplement can be beneficial in the prevention of general inflammation. But more research is needed on the role of 
this supplement in preventing increased muscle injury markers in wrestlers.
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چکیده
ــاه اســت؛ ایــن شــرایط موجــب از دســت  ــد( مســابقه، کوت ــه و هــدف: در کشــتی، زمــان اســتراحت بیــن دو زمــان )ران زمین
ــرژی بــدن شــده و فــرد دچــار خســتگی و نهایتــاً مســتعد آســیب دیدگی می شــود. از  رفتــن و عــدم بازســازی کامــل ذخایــر ان
طــرف دیگــر، چنیــن فعالیت هایــی کــه بــا انقباضــات برون گــرای شــدید انجــام می شــود، بــا اختــلالات مکانیکــی و متابولیکــی 
همــراه اســت.  از ایــن رو، هــدف از انجــام پژوهــش حاضــر، تعییــن تاثیــر مکمل یــاری کوتــاه مــدت اینفلامــا-X بــر شــاخص های 
ــداد 24  ــق: تع ــود. روش تحقی ــتی گیران ب ــی SWPT-SWFT در کش ــکل ترکیب ــب پروت ــی متعاق ــی و التهاب ــیب عضلان آس
کشــتی گیر جــوان بــه صــورت تصادفــی، بــه دو گــروه مکمــل - تمریــن )12 نفــر(، و دارونمــا - تمریــن )12 نفــر(، تقســیم شــدند. 
کشــتی گیران از 10 روز  قبــل از اجــرای پروتــکل ترکیبــی، روزانــه دو عــدد مکمــل اینفلامــا-X بــا دوز 15 میلی گــرم و یــا دارونمــا 
بــا همــان مقــدار و تعــداد را بــه صــورت ناشــتا مصــرف کردنــد. نمونــه خونــی قبــل از شــروع پروتــکل ترکیبــی، بلافاصلــه بعــد از 
مرحلــه اول، دوم و چهــارم پروتــکل مذکــور، و نهایتــا 48 ســاعت پــس از پروتــکل ترکیبــی؛ اخــذ گردیــد. ســطوح شــاخص هــای 
کراتیــن کینــاز )CK(، لاکتــات دهیدروژنــاز )LDH(، پروتئیــن واکنشــگر- C )CRP( بــا روش الایــزا مــورد ارزیابــی قــرار گرفتنــد. 
 p<0 /  05 بــه منظــور تجزیــه و تحلیــل داده هــا از روش تحلیــل واریانــس بــا انــدازه گیــری مکــرر ترکیبــی در ســطح معنــی داری
اســتفاده شــد. یافتــه هــا: در هیــچ یــک از مراحــل خونگیــری، مقادیــر ســرمی CK و LDH تفــاوت معنــی داری بیــن دو گــروه 
نداشــت )p<0 /  05(. بــا ایــن حــال، مقادیــر ســرمی CRP گــروه مکمــل – تمریــن در مراحــل چهــارم و پنجــم بــه طــور معنــی دار 
ــروه  ــن دو گ ــری اول، دوم و ســوم؛ بی ــه در مراحــل خونگی ــی ک ــود )p<0 /  05(؛ در حال ــر ب ــن ت ــن پایی ــا - تمری ــروه دارونم از گ
تفــاوت معنــی داری وجــود نداشــت )p<0 /  05(. نتیجــه گیــری: بــه نظــر مــی رســد در رقابــت هــای کشــتی، اســتفاده از مکمــل 
اینفلامــا-X مــی توانــد در پیشــگیری از التهــاب عمومــی ســودمند باشــد. ولیکــن در خصــوص نقــش ایــن مکمــل در جلوگیــری 

از افزایــش نشــانگرهای آســیب عضلانــی در کشــتی گیــران، بررســی هــای بیشــتری نیــاز اســت.
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مقدمه
نیازهــای فیزیولوژیکــی کشــتی گیــران پیچیــده اســت و ایــن، آن 
ــه ای  ــعه یافت ــیار توس ــای بس ــتن ظرفیت ه ــه داش ــزم ب ــا را مل ه
ــی،  ــوان عضلان ــدرت، چابکــی، انعطاف پذیــری، ت از حداکثــر ق
تــوان  و  بی هــوازی،  و  هــوازی  قــدرت، ظرفیــت  اســتقامت، 
می کنــد )الپینــار1 و دیگــران، 2021(. در ورزش کشــتی هــر 
ــه  ــان ب ــور همزم ــه ط ــوازی ب ــوازی و ه ــرژی بی ه دو سیســتم ان
درجــات مختلفــی بــه کار گرفتــه مــی شــوند و ایــن بــه وضعیــت 
ــوازی،  ــتم بی ه ــتگی دارد. سیس ــابقه بس ــی مس ــی و تاکتیک فن
اجــرای حــرکات انفجــاری کوتــاه مــدت و ســریع در طــول 
ــوازی،  ــتم ه ــه سیس ــی ک ــد، در حال ــی کن ــن م ــابقه را تامی مس
ــابقه  ــول مس ــلاش در ط ــظ ت ــرای حف ــتی گیر ب ــی کش ــه توانای ب
ــران، 2019(. در کشــتی آزاد،  ــی و دیگ ــد )ملک ــی نمای کمــک م
ــرژی فســفاژن، اســید لاکتیــک  ســهم مشــارکت سیســتم های ان
و انــرژی هــوازی، بــه ترتیــب 30/60 و 62/74 ،6/66 درصــد 
ــد  ــررات جدی ــق مق ــران، 2021(. طب ــی و دیگ ــد )میرزای می باش
ــان  ــتی در دو زم ــای کش ــت ه ــتی، رقاب ــی کش ــه جهان اتحادی
ــام  ــا انج ــن آن ه ــا بی ــتراحت م ــه اس ــا 30 ثانی ــه ای ب ــه دقیق س
ــزار مــی گــردد، و  ــک روز برگ می شــود، مســابقات هــر وزن در ی
دوره هــای مســابقه در فواصــل 30 دقیقــه ای ترتیــب داده می شــود 
)ترتیبیــان و دیگــران، 2021(. از طــرف دیگــر، کشــتی بــا اجــرای 
ــاه  ــالا و اســتراحت های کوت ــا شــدت ب ــادی حــرکات ب ــداد زی تع
همــراه اســت و بــرای بازگشــت بــه حالــت اولیــه کامــل در طــول 
ــدارد )لوپــز2  دوره هــای مختلــف مســابقه؛  زمــان کافــی وجــود ن
و دیگــران، 2022(. از ایــن رو، فشــارهای متابولیکــی - مکانیکــی 
ــدید  ــبتاً ش ــنگین و نس ــات س ــی از تمرین ــام برخ ــی از انج ناش
ــی و در  ــخ های التهاب ــاد پاس ــث ایج ــت باع ــن اس ــتی، ممک کش
نتیجــه، افــت ظرفیت هــای فیزیولوژیــک )خســتگی و واماندگــی( 
و افزایــش شــاخص های آســیب عضلانــی شــود )شــکیب و 
دیگــران، 2021(. بــه عــلاوه، در نتیجــه آســیب های وارده، برخــی 
از پروتئیــن هــا و آنزیم هــای درون ســلولی ماننــد کراتیــن کینــاز3 
ــارج  ــات خ ــه درون مایع ــازLDH( 4( ب ــات دهیدروژن )CK( و لاکت
ــران، 2021(. از  ــکیب و دیگ ــد )ش ــدا می کنن ــت پی ــلولی نش س

ــی ناشــی از ورزش ممکــن اســت  ســوی دیگــر، پاســخ های التهاب
در نتیجــه  فشــارهای متابولیکــی- مکانیکــی، به شــکل لکوســیتوز5 
ــع  ــد  تجم ــی مانن ــای التهاب ــا میانجی ه ــاخص ها ی ــش ش و افزای
ــران،  ــکیب و دیگ ــد )ش ــروز کن ــن واکنشــگر-CRP( 6C( ب پروتئی
2021(. در تــلاش بــرای کاهــش ایــن اثــرات، راهکارهــای زیــادی 
ــش  ــدف کاه ــا ه ــی )ب ــای ورزش ــتفاده از مکمل ه ــه اس از جمل
التهــاب و آســیب عضلانــی(  توســط محققــان و دانشــمندان 

ــران، 2016(. ورزشــی پیشــنهاد شــده اســت )بســا7 و دیگ
مکمــل گیاهــی اینفلامــا-8X بــا ترکیبــات طبیعــی و ارگانیک یکی 
از مکمــل هــای اســت کــه مــورد بررســی قــرار گرفتــه اســت. ایــن 
ــه  ــای تجزی ــت و آنزیم ه ــی اس ــب گیاه ــامل 11 ترکی ــل ش مکم
کننــده پروتئیــن موجــود در ایــن مکمــل، بــه دلیــل نقــش شــان 
در هضــم پروتئیــن رژیــم غذایــی، بســیار تعییــن کننــده هســتند 
ــر ایــن اســت کــه آنزیــم  )موتیــان9 و دیگــران، 2013(. اعتقــاد ب
ــر11  ــاب و درد می شــود )چشــی ی ــاز10، باعــث کاهــش الته پروتئ
ــل  ــود در مکم ــن موج ــلاوه، کورکومی ــه ع ــران، 2021(. ب و دیگ
ــی  ــای ضدالتهاب ــگرفی در فرآینده ــدرت ش ــا-X دارای ق اینفلام
ــن  ــی ای ــف، اثربخش ــک مختل ــای فارماکولوژی ــت. کارآزمایی ه اس
ــد  ــان داده ان ــی را نش ــل ضدالتهاب ــک عام ــوان ی ــه عن ــل ب مکم
)برومنــد و دیگــران، 2018(. بخــش صمغــی کنــدر موجــود 
دی ترپن هــا13،  مونوترپن هــا12،  دارای   ،X-اینفلامــا مکمــل  در 
تری ترپــن هــا14، اســیدهای تری ترپنیــک تتراســایکلیک15 و 
چهــار اســید تــری ترپنیــک پنــج حلقــه ای اصلــی اســت. اســید بتا 
- بوســلیک16، اســتیل – بتا - بوســلیک اســید17، 11- کتو – بتا - 
بوســلیک اســید18 و اســتیل -11- کتــو – بتــا - بوســلیک اســید19 
موجــود در ایــن مکمــل، مســئول مهــار آنزیــم هــای پیش التهابــی 
هســتند. از بیــن ایــن چهار اســید بوســلیک، اســید اســتیل - 11- 
ــیژناز-205  ــده لیپواکس ــن مهارکنن ــلیک، قوی تری ــا بوس ــو - بت کت
)LOX-5( )آنزیــم مســئول التهــاب( اســت )ســیکیدو21 و دیگــران، 
ــل،  ــن مکم ــود در ای ــن موج ــی بروملی ــواص بیولوژیک 2011(. خ
شــامل اثــرات ضد میکروبــی، ضدترومبوتیــک22 و ضدالتهابــی 
اســت )اینســوان23 و دیگــران، 2021(. کوئرســیتن24 یکــی دیگــر 
از ترکیبــات ایــن مکمــل، نــه تنهــا دارای اثــرات آنتــی اکســیدانی 

1. Ulupınar
2. López
3. Creatine kinase
4. Lactate dehydrogenase
5. Leukocytosis 
6. C-reactive protein
7. Bessa
8. Inflamma-X

9. Motyon
10. Protease
11. Cheshier
12. Monoterpene 
13. Diterpene 
14. Triterpenes
15. Tetracyclic triterpenic acids
16. β-Boswellic acid

17. Acetyl-β-Boswellic acid
18. 11-keto-β-Boswellic acid
19. Acetyl-11-keto-β-Boswellic acid
20. 5-Lipoxygenase
21. Siddiqui
22. Antithrombotic
23. Insuan
24. Quercetin
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ــد  ــد ض ــری مانن ــدد دیگ ــی متع ــرات بیولوژیک ــه اث ــت، بلک اس
ــات  ــران، 2018(. از ترکیب ــیمئونی1 و دیگ ــم دارد )س ــی ه التهاب
ــار  ــا مه ــه ب ــت ک ــه اس ــاه گزن ــاده موثرگی ــا-X، م ــر اینفلام دیگ
 (COX-2( سیکلواکســیژناز-32   ،)COX-1( سیکلواکســیژناز-21 
 (HPGDS( ســنتاز4  دو  دی  پروســتاگلاندین  هماتوپاتیــک  و 
-آنزیم هــای مرکــزی در مســیرهای پیش التهابــی- ؛ مانــع از 
تشــکیل پروســتاگلاندین می شــود )راســچک5 و دیگــران، 2009(. 
ــل  ــود در مکم ــی موج ــواد طبیع ــر از م ــی دیگ ــز یک ــلاس نی گی
اینفلامــا-X اســت کــه در برخــی مطالعــات بــر احتمــال تاثیــرات 
ضدالتهابــی و کاهــش آســیب عضلانــی تاخیــری آن اشــاره 
ــد  ــر می رس ــه نظ ــران، 2018(. ب ــون6 و دیگ ــت )راس ــده اس ش
ــل  ــی را تعدی ــن مکمــل پاســخ  های التهاب ــل موجــود در ای زنجبی
 COX ــای ــت آنزیم ه ــار فعالی ــالاً از مه ــه احتم ــری ک ــد؛ اث می کن
ــال،  ــای فع ــا در ماکروفاژه ــد اینترلوکین ه و مســدود ســازی تولی
ناشــی می شــود )جلیلــی و دیگــران، 2020(. ماهلــی7 و دیگــران 
)2018( نشــان دادنــد کــه اســیدهای ایزوآلفــا گیــاه رازک موجــود 
در مکمــل اینفلامــا-X، از التهــاب جلوگیــری می کنــد. مطالعــات 
فارماکولوژیــک، اثــرات ضدالتهابــی عصــاره گیــاه قاشــقک موجــود 
ــران،  ــی و دیگ ــد )عل ــزارش کرده ان ــا-X را گ ــل اینفلام در مکم
2021(. در نهایــت، عصــاره پوســت بیــد ســفید موجــود در ایــن 
ــرات  ــی را در اث ــش اصل ــت و نق ــین8 اس ــاوی سالیس ــل، ح مکم

ــران، 2015(.  ــارا9 و دیگ ــد درد آن دارد )ش ــی و ض ضدالتهاب
ــی  ــای آمادگ ــون ه ــامل آزم ــی SWFT-SWPT ش ــکل ترکیب پروت
ــتی11  ــژه کش ــرد وی ــتیSWFT( 10( و عملک ــژه کش ــمانی وی جس
ــن  ــش انداخت ــه بخ ــامل س ــونSWFT  ش ــت. آزم )SWPT( اس
)ســالتو زدن( 30 ثانیــه ای اســت و بیــن آن هــا 20 ثانیــه 
ــش  ــامل دو بخ ــز ش ــونSWPT  نی ــود دارد؛ آزم ــتراحت وج اس
ــک اســتراحت  ــا ی ــان کشــتی ب ــه در زم ــه ای اســت ک ســه دقیق
30 ثانیــه ای بیــن هــر زمــان )رانــد(، شبیه ســازی می شــود 
ایــن  نظــر می رســد  بــه  دیگــران، 2022(.  )مارکوویــس12 و 
ــران  ــن صــورت در کشــتی گی ــه ای ــون ب ــی تاکن ــکل ترکیب پروت
ــر اســاس  ــه اســت. از طــرف دیگــر، ب ــرار نگرفت ــورد بررســی ق م
 X-دانــش مــا، گــزارش هــای تحقیقــی در زمینــه مکمــل اینفلامــا
در کشــتی گیــران و اثــر آن بــر شــاخص های آســیب عضلانــی و 

التهابــی کشــتی گیــران؛ بســیار نــادر هســتند. بــا توجــه بــه ایــن 
ــه اســت و احتمــال  کــه کشــتی یــک ورزش مقاومتــی و درگیران
آســیب عضلانــی و التهابــی در آن، بســیار زیــاد اســت و بــا توجــه 
بــه ایــن کــه اینفلامــا-X حــاوی ترکیبــات ضدالتهابــی اســت؛ در 
ایــن مطالعــه تأثیــر مکمــل گیــری کوتــاه مــدت اینفلامــا-X بــر 
ــورد  ــران م ــی کشــتی گی ــی و التهاب شــاخص های آســیب عضلان
ــه  ــود ک ــخ داده ش ــوال پاس ــن س ــه ای ــا ب ــت ت ــرار گف ــی ق بررس
ــی )LDH و  ــیب عضلان ــاخص های آس ــر ش ــا-X ب ــل  اینفلام مکم
CK( و التهابــی )CRP( طــی پروتــکل ترکیبــی SWPT-SWFT در 

ــری دارد؟   ــران؛ چــه اث کشــتی گی
روش تحقیق

ــاری: ایــن مطالعــه یــک طــرح تصادفــی دو ســوکور  ــه آم نمون
کنتــرل شــده بــا دارونمــا بــود کــه بــه منظــور بررســی اثــر مکمــل 
اینفلامــا-X بــر شــاخص های آســیب عضلانــی و التهابــی متعاقــب 
ــی SWPT-SWFT در  ــکل ترکیب ــی پروت ــان متوال ــرای دو زم اج
ــزار  ــرم اف ــا اســتفاده از ن ــران جــوان طراحــی شــد. ب کشــتی گی
جــی پــاور13 و در نظــر گرفتــن انــدازه اثــر 0/54 و تــوان آزمــون 
ــد )ترتیبیــان و  ــر 24 نفــر تعییــن گردی ــه براب ــداره نمون 0/85؛ ان
دیگــران، 2021(. بدیــن ترتیــب از بیــن کشــتی گیــران تمریــن 
ــداد 24  ــق، تع ــرکت در تحقی ــرایط ش ــد ش ــب واج ــرده داوطل ک
ــورت  ــه ص ــال، ب ــنین 26 - 18 س ــن س ــوان بی ــر ج ــتی گی کش
ــا  ــر( و دارونم ــن )12 نف ــل - تمری ــروه مکم ــه دو گ ــی ب تصادف
ــوت شــده از  ــان دع ــر( تقســیم شــدند. داوطلب ــن )12 نف - تمری
ــان  ــاق آذربایج ــان چاراویم ــی اداره ورزش و جوان ــگاه ورزش باش
شــرقی بودنــد. معیارهــای ورود کشــتی گیــران بــه تحقیــق 
شــامل: حداقــل پنــج ســال ســابقه تمریــن منظــم کشــتی؛ کســب 
عنــوان قهرمانــی در مســابقات اســتانی و قــرار داشــتن در دامنــه 
ــران از  ــتی گی ــروج کش ــرایط خ ــود. ش ــال ب ــنی 26 - 18س س
ــرف  ــاب، مص ــکن و ضدالته ــرف داروی مس ــامل: مص ــق ش تحقی
ــی،  ــات کاف ــت مایع ــدم دریاف ــی، ع ــیب دیدگ ــروزا، آس ــواد نی م
ــه  ــه ادام ــل ب ــدم تمای ــکل ورزشــی، ع ــام پروت ــی اتم ــدم توانای ع
ــتی گیر  ــر کش ــش وزن )وزن ه ــر، کاه ــق حاض ــور در تحقی حض
بایــد مســاوی و یــا کمتــر از وزن خــودش باشــد، مثــلا وزن 
کشــتی گیر 70 کیلوگرمــی بایــد 70 کیلوگــرم باشــد و یــا اینکــه 

1. Simioni
2. Cyclooxygenase-1
3. Cyclooxygenase-2
4. Hematopoietic prostaglandin D2 synthase
5. Roschek

6. Rawson
7. Mahli
8. Salicin
9. Shara
10. Specific wrestling fitness test

11. Specific wrestling performance test
12. Markovic
13. G power
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ــش وزن  ــر کاه ــد، اگ ــتر باش ــی بیش ــتی گیر 65 کیلوگرم از کش
کشــتی گیر 70 کیلوگرمــی بیشــتر از پنــج کیلوگــرم بــود، از 
ــارج از  ــی خ ــم غذای ــتفاده از رژی ــد(، اس ــارج می ش ــش خ پژوه
توصیــه محققــان و همچنیــن، دریافــت الــکل، آنتــی اکســیدان ها، 
ــه  ــیدهای آمین ــن، اس ــن، اورنیتی ــن، کافئی ــا - آلانی ــن، بت کراتی
شــاخه دار، کارنیتیــن، لوســین، آرژنیــن، تریپتوفــان و یــا اســتفاده 
از اســتروئیدهای آنابولیــک یــا پیــش ســازهای هورمونــی )حداقــل 

ــود.  ــه مطالعــه( ب طــی 6 مــاه منتهــی ب
همــه شــرکت کننــدگان از هــدف، رویــه هــا و خطــرات احتمالــی 
ــه  ــت آگاهان ــدند و رضای ــع ش ــلًا مطل ــه کام ــه مطالع ــوط ب مرب
کتبــی از آنــان اخــذ گردیــد. ایــن تحقیــق بــر اســاس اظهــار نامــه 
ــلاق  ــه اخ ــد و در کمیت ــن ش ــینکی تدوی ــکی هلس ــی پزش جهان
IR.ATU. پزشــکی دانشــگاه علامــه طباطبائــی )ره( بــا کــد اخــلاق

ــد. ــت گردی REC.1398.01  ثب

نحــوه مکمــل دهــی: از آزمودنــی هــا در گــروه مکمــل- تمریــن 
ــکل  ــرای پروت ــل از اج ــدت 10 روز قب ــه م ــد ب ــت ش درخواس
ــی  ــا وزن 15 میل ــا-X ب ــل اینفلام ــدد مکم ــه دو ع ــی، روزان ورزش
ــده  ــالات متح ــور ای ــیزن1، کش ــف س ــرکت لای ــاخت ش ــرم )س گ
ــر آب  ــی لیت ــراه 200 میل ــه هم ــتا ب ــورت ناش ــه ص ــکا( را ب آمری
مصــرف کننــد. ایــن مکمــل شــامل: آنزیــم هــای پروتئــاز )مشــتق 
ــدر  ــاه کن ــاده موثرگی ــن، م ــزا2(، کورکومی ــپرژیلوس اورای از آس
ــر  ــاده موث ــیتین، م ــن3، کوئرس ــم بروملی ــید(، آنزی ــلیک اس )بوس
گیــاه گزنــه، میــوه گیــلاس، مــاده موثــر زنجبیــل )جینجــرول4(، 
ــر  ــاده موث ــک و م ــاه قاش ــک گی ــه خش ــر رازک، ریش ــاده موث م
پوســت بیــد ســفید بــود. گــروه دارونمــا - تمریــن نیــز قرص هــای 
ــن،  ــل- تمری ــروه مکم ــداد گ ــدار و تع ــان مق ــا هم ــته ب نشاس
ــن  ــور از بی ــه منظ ــه ب ــت ک ــر اس ــه ذک ــد. لازم ب ــت کردن دریاف

ــن  ــر ضم ــش حاض ــازی، در پژوه ــوگیری و کورس ــر س ــردن اث ب
اســتفاده از پوشــش کپســول یــک رنــگ و همســان بــرای مکمــل 
ــوی  ــش از محت ــورد پژوه ــراد م ــه اف ــق و ن ــه محق ــا، ن و دارونم
کپســول هــا اطلاعــی نداشــتند و از نفــر ســومی خــارج از پژوهــش 
جهــت کدگــذاری کپســول هــا کمــک گرفتــه  شــد. پــس از اتمــام 
پژوهــش، کدهــا بــاز شــد و در تجزیــه و تحلیــل داده هــا، مــورد 
اســتفاده قــرار گرفــت. در ایــن تحقیــق، از کشــتی گیران خواســته 
شــد کــه در طــی اجــرای تحقیــق، رژیــم غذایــی مشــتمل بــر 20 
درصــد پروتئیــن، 20 درصــد چربــی و 60 درصــد کربوهیــدرات را 

ــران، 2016(. ــد )لاوری5 و دیگ ــال نماین دنب
نمونــه گیــری خــون و روش هــای آزمایشــگاهی: بــه منظور 
ــی  ــی و التهاب ــیب عضلان ــای آس ــاخص ه ــرات ش ــی تغیی بررس
کشــتی گیران، قبــل از شــروع مرحلــه اول پروتــکل ترکیبــی 
SWFT-SWPT و در حالــت ناشــتا، نمونــه خونــی بــه مقــدار پنــج 

ســی ســی از وریــد بازویــی اخــذ گردیــد. خونگیری هــای بعــدی 
ــت(  ــورت نگرف ــری ص ــوم خونگی ــه س ــس از مرحل ــار )پ ــار ب چه
شــامل: انتهــای 30 دقیقــه اســتراحت مرحلــه اول، دوم و چهــارم 
پروتــکل ترکیبــی SWFT-SWPT؛ و آخریــن خونگیــری نیــز 
 SWFT-SWPT 48 پــس از اجــرای چهــارم پروتــکل ترکیبــی
ــک(.  ــکل ی ــت )ش ــورت گرف ــتایی، ص ــاعت ناش ــس از 12 س و پ
در ادامــه، نمونــه هــای خونــی بــه آزمایشــگاه انتقــال داده شــده 
ــدت  ــه م ــاد، ب ــده انعق ــال کنن ــاوی فع ــدار ح ــای ژل و در لوله ه
ــس از آن،  ــد. پ ــداری گردیدن ــط نگه ــای محی ــه در دم 15 دقیق
نمونــه هــای خونــی بــه مــدت 10 دقیقــه بــا ســرعت 3500 دور 
در دقیقــه، ســانتریفیوژ گردیــد و ســرم آن هــا جــدا شــد. ســپس 
نمونــه هــا بــا اســتفاده کیــت هــای ویــژه هــر متغیــر و بــا روش 

ــد.                                                           ــرار گرفتن ــز ق ــورد آنالی ــزا؛ م الای

 
  SWFT-SWPTپروتکل ترکیبی زمان دو از هر مرحله  اجرایگیری قبل و بعد از  . فرآیند خون1شکل 

 
ــارس  ــرکت پ ــاخت ش ــت CK س ــط کی ــرم توس ــاخص CK س ش
آزمــون ایــران بــا حساســیت 2  / 0 میلــی گــرم در لیتــر؛ LDH ســرم 
ــا  ــران ب ــون ای ــارس آزم ــرکت پ ــاخت ش ــت LDH س ــط کی توس
حساســیت حداقــل مقــدار LDH قابــل انــدازه گیــري پنــج واحــد 
بیــن المللــي در لیتــر؛ و در نهایــت، شــاخص CRP ســرم بــا کیــت 

ــا حساســیت 1  / 0  ــران ب ــون ای ــارس آزم CRP ســاخت شــرکت پ

میلــی گــرم در لیتــر؛ انــدازه گیــری شــدند. 
ارزیابــی تغذیــه شــرکت کننــدگان: عــلاوه بــر خود گزارشــی 
ــه  ــی تغذی ــی، ارزیاب ــم غذای ــت 10 روزه رژی ــتی گیران و ثب کش
Nutrition Tracker Pro_ ــزار ــرم اف ــتفاده از ن ــا اس ــز ب ــا نی آن ه
1. LifeSeasons
2. Aspergillus oryzae

3. Bromelain
4. Gingerol

5. Lowery 40
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v2.0.2_apkpure انجــام پذیرفــت )کایــزر1 و دیگــران، 2020(. 

ــر 3120  ــران برابــ ــتی گی ــه کشــ ــی کل روزانـ ــرژی مصرفـ انـ
کیلوکالــــری مشــــتمل بــر 462 گــــرم کربوهیـدرات، 67 گـرم 
چربـی و 156 گـرم پروتئیـن بـود. لازم  بـه توضیـح اسـت سـهم 
هـــر یـــک از ایـــن منابـــع بـه ترتیـــب بـــرای  کربوهیــدرات 60 
درصــــد، چربــی هــــا 20 درصــــد و پروتئیــــن هــــا نیـــز 20 

درصـــد در نظـــر گرفتـه شـد.
نحــوه انــدازه گیــری حداکثــر اکســیژن مصرفــی: بــرای 
ــوار گــردان  ــر روی دســتگاه ن ــروس2 ب ــکل ب ــن منظــور،  پروت ای
ــان  ــت ضرب ــه ثب ــازی ب ــکل نی ــن پروت ــام ای ــد. در انج ــرا ش اج
ــی  ــه واماندگ ــیدگی ب ــان رس ــدت زم ــط م ــت و فق ــب نیس قل
ــن  ــد. ای ــی باش ــی  م ــیژن مصرف ــر اکس ــرآورد حداکث ــلاک ب م
ــه طــی  ــه ای اســت ک ــه ســه دقیق ــون شــامل شــش مرحل آزم
ــتگاه  ــیب دس ــه ش ــد ب ــه، دو درص ــه دقیق ــر س ــه ازای ه آن، ب
ــا  ــا انته ــون ت ــروع آزم ــتگاه از ش ــرعت دس ــود. س ــه می ش اضاف
بــه ترتیــب )از راســت بــه چــپ( 1/7، 2/5، 3/4، 5 و 5/5 مایــل 
در ســاعت اســت. طــی اجــرای ایــن پروتــکل، دویــدن آزمودنــی 
ــرار دادن  ــا ق ــت. ب ــه یاف ــل ادام ــی کام ــه واماندگ ــا رســیدن ب ت
عــدد مــدت زمــان واماندگــی هــر آزمودنــی در نوموگــرام 
مربوطــه، حداکثــر اکســیژن مصرفــی وی بــرآورد شــد )میرزایــی 

و دیگــران، 2006(.

 SWPT– پروتــکل اختصاصــی کشــتی )پروتــکل ترکیبــی
SWFT(: پروتــکل اختصاصــی کشــتی از ســاعت 12 ظهــر تــا 16 

عصــر در باشــگاه ورزشــی اداره ورزش و جوانــان آذربایجان شــرقی 
ــه  ــدان ب ــی از علاقمن ــان و جمع ــا حضــور کشــتی گیران و مربی ب
ــز  ــای حائ ــزار شــد. آزمودنی ه ــوان تماشــاگر؛ برگ ــه عن کشــتی ب
ــام  ــر انج ــرح زی ــه ش ــتی را ب ــی کش ــکل اختصاص ــرایط، پروت ش
دادنــد. پــس از گــرم کــردن عمومــی و اختصاصــی، کشــتی گیران 
ــه  ــان )ک ــی اختصاصــی SWFT-SWPT را در دو زم ــه ترکیب برنام
مابیــن هــر یــک 30 ثانیــه اســتراحت وجــود داشــت( اجــرا کردند. 
ایــن برنامــه در چهــار مرحلــه - هــر دو زمــان یــک مرحلــه- و بــا 
ــدی،  ــۀ بع ــا مرحل ــه ب ــر مرحل ــن ه ــه بی ــی 30 دقیق ــۀ زمان فاصل
اجــرا شــد. هــر زمــان اجــرا، ســه دقیقــه و 40 ثانیــه و هــر مرحلــه 
شــامل دو  بخــش )رانــد( بــود کــه مجموعــا 7 دقیقــه و 20 ثانیــه 
SWFT- ــی ــی اختصاص ــه ترکیب ــان برنام ــک زم ــید. ی ــول کش ط

ــه دور 30  ــینه در س ــالتو زدن( بیش ــن )س ــامل انداخت SWPT ش

ثانیــه ای بــا 20 ثانیــه اســتراحت در بیــن آن هــا؛ و ســپس، ســه 
دور 10 ثانیــه ای بــا یــک بــار ســالتو زدن در هــر دور؛ و یــک دور 
20 ثانیــه ای اجــرای فــن ســالتو بیشــینه بــا یــک اســتراحت 10 
ثانیــه ای بــود. ســپس بــا ســه دور  10 ثانیــه ای همــراه بــا یــک 
ــد )شــکل دو(  ــری ش ــر دور؛ پیگی ــالتو در ه ــن س ــرای ف ــار اج ب

)مارکوویــس و دیگــران، 2022(.

یک بار : حداقل MRT، انداختن )سالتو زدن( بیشینه :MNT، کشتی SWFT-SWPTاجرای پروتکل اختصاصی ترکیبی شرح تصویری . 2شکل 
 .سالتو زدن

 
1. Kaiser 2. Bruce protocol
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روش هــای تجزیــه و تحلیــل آمــاری: بــرای تجزیــه و تحلیــل 
ــدا  ــد. ابت ــتفاده ش ــخه 25 اس ــزار SPSS نس ــرم اف ــا از ن داده ه
داده هــا بــه صــورت توصیفــی در قالــب جــداول شــامل میانگیــن و 
انحــراف اســتاندارد بــرای همــه متغیرهــا ی مــورد ارزیابــی، گــزارش 
ــون  ــا )آزم ــع داده ه ــودن توزی ــی ب ــون طبیع ــپس آزم ــدند. س ش
ــه دلیــل تاییــد  ــه اجــرا درآمــد و ب کولموگــروف - اســمیرنوف1( ب
ــا اندازه گیــری مکــرر ترکیبــی و  آن، از آزمــون تحلیــل واریانــس ب
آزمــون تعقیبــی بونفرونــی2 اســتفاده شــد. ســطوح معنــی داری در 

ایــن تحقیــق کمتــر از p<0 /  05( 0/05( در نظــر گرفتــه شــد.

یافته ها 
ــی و  ــوده بدن ــاخص ت ــد، وزن، ش ــن، ق ــه س ــوط ب ــات مرب اطلاع
ــی شــرکت کننده  ها در قالــب دو گــروه مجــزا جهــت  درصــد چرب
ــن  ــه ای ــرکت کننده  ها و مقایس ــای ش ــتر ویژگی ه ــناخت بیش ش
دو گــروه بــا یکدیگــر، در جــدول یــک ارائه شــده اســت. در ســتون 
ــع طبیعــی  ــودن شــرط توزی ــرار ب ــه برق ــا توجــه ب معنــی داری ب
داده هــا، مقایســه دو گــروه از طریــق آزمــون t مســتقل انجــام شــد 
ــردي،  ــاي ف ــروه از لحــاظ ویژگي ه ــه دو گ ــج نشــان داد ک و نتای

همســان هســتند.

 – گروه مکملدو  کشتی گیران در فردی میانگین متغیرهای مقایسه انحراف استاندارد( و  ±توصیف )میانگین  .1 جدول
 تمرین  – و دارونماتمرین 

 p تمرین - روه دارونماگ تمرین – گروه مکمل متغیرها

81/0 1/69±22/36 1/89±22/18 سن )سال(  

78/0 5/16±174/36 5/29±173/73 قد )سانتی متر(  

57/0 6/26±74/73 6/21±73/18 وزن )کیلوگرم(  
39/0 0/72±24/53 0/99±24/21 متر مربع(/)کیلوگرمشاخص توده بدنی   

97/0 2/05±10/86 1/28±10/88 بدنی )درصد( چربی  
)میلی حداکثر اکسیژن مصرفی 

 دقیقه(/کیلوگرم/لیتر
53/24±5/13 52/38±4/78 78/0  

45/0 3/65±57/60 3/93±58/5 (دقیقهه/ضرب) ضربان قلب استراحت  

 
مکمــل اینفلامــا- X در طــول تحقیــق بخوبــی قابــل تحمــل بــود  

ــن  ــد. همچنی ــزارش نگردی ــدی گ ــم جدی ــا علای ــی ی ــر جانب و اث
ــای  ــداد وعده ه ــت و تع ــت و کمی ــامل کیفی ــی ش ــی مصرف غذای
ــف  ــای مختل ــود و در زمان ه ــابه ب ــروه مش ــر دو گ ــی در ه غذای
متعاقــب پروتــکل ترکیبــی SWPT-SWFT در کشــتی گیــران 
جــوان تغییــر معنــی داری نداشــت )p<0 /  05(. یافته هــای مطالعــه 
ــری، در  ــل خونگی ــک از مراح ــچ ی ــه در هی ــان داد ک ــر نش حاض
ــروه  ــن دو گ ــی داری بی ــاوت معن ــرمی LDH و CK تف ــر س مقادی
 )p<0 /  05( مکمــل – تمریــن و دارونمــا – تمریــن وجــود نداشــت
ــارم و 48  ــه چه ــر CRP در مرحل ــا مقادی ــه(؛ ام ــدول دو و س )ج
ســاعت بعــد از آخریــن اجــرا، بــه طــور معنــی داری در گــروه مکمــل 

ــود )جــدول چهــار(. ــر از گــروه دارونمــا ب پاییــن ت
آزمــون تحلیــل واریانــس بــا اندازه گیــری مکــرر نشــان داد 
ــاوت  ــه صــورت درون گروهــی تف ــر ســرمی LDH ب ــه در مقادی ک
F[. نتایــج 

(4,80).
=180/007 ،p=0/001[ معنــی داری وجــود دارد

ــی متعاقــب آن نشــان داد کــه در گــروه  آزمــون تعقیبــی بونفرون
ــری اول از  ــل خونگی ــاخص LDH، در مراح ــن ش ــل – تمری مکم
ــری  ــری اول از ســوم )p=0 /  001(، خونگی دوم )p=0 /  001(، خونگی

 ،)p=0 /  001( ــری اول از پنجــم ــارم )p=0 /001(، خونگی اول از چه
ــارم  ــری دوم از چه ــوم )p=0 /  001)، خونگی ــری دوم از س خونگی
)p=0 /  001(، خونگیــری دوم از پنجــم )p=0 /  001(، خونگیــری 
 (p=0 /  001( خونگیری ســوم از پنجــم ،)p=0 /  003( ســوم از چهــارم
ــی دار  ــور معن ــه ط ــم )p=0 /  001)؛ ب ــارم از پنج ــری چه و خونگی
پاییــن تــر اســت. بــه عــلاوه، در گــروه دارونمــا – تمریــن شــاخص 
ــری  ــری اول از دوم )p=0 /  001(، خونگی ــل خونگی LDH، در مراح

 ،)p=0 /001( ــارم ــری اول از چه ــوم )p=0 /  001(، خونگی اول از س
خونگیــری اول از پنجــم )p=0 /  001(، خونگیــری دوم از ســوم 
)p=0 /  001)، خونگیــری دوم از چهــارم )p=0 /  001)، خونگیــری دوم 
 ،)p=0 /  003( ــارم ــوم از چه ــری س ــم )p=0 /  009(، خونگی از پنج
ــارم از  ــری چه ــم )p=0 /  001)، و خونگی ــوم از پنج ــری س خونگی
 )p<0 /  05( ــود ــر ب ــی دار بالات ــور معن ــه ط ــم )p=0 /  001(؛ ب پنج
ــا  ــس ب ــل واریان ــون تحلی ــج آزم ــن نتای ــج(. همچنی ــدول پن )ج
ــل  ــروه و عام ــل گ ــن عام ــه بی ــان داد ک ــرر نش ــری مک اندازه گی
ــر  ــی داری در مقادی ــل معن ــری( تعام ــدازه گی ــل ان ــان )مراح زم
ــارت  ــه عب F[. ب

(4,80).
=0/60 ،p=0/65[ ــدارد ــود ن ــرمی LDH وج س

دیگــر، در مراحــل خونگیــری اول )p=0 /  81(، دوم )p=0 /  87(، ســوم 
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)p=0 /  66(، چهــارم )p=0 /  56( و پنجــم )p=0 /  70(؛ LDH تفــاوت 
معنــی داری بیــن گــروه هــا نداشــت. بــه عــلاوه، اثــر عامــل بیــن 
ــود  ــر ســرمی LDH هــم معنــی دار نب ــه مقادی ــوط ب گروهــی مرب

 .]F
(1,20).

=0/13 ،p=0/71[

ــا اندازه گیــری مکــرر  از طــرف دیگــر، آزمــون تحلیــل واریانــس ب
نشــان داد در مقادیــر ســرمی CK بــه صــورت درون گروهــی 
 .]F

(4,80).
=117/88 ،p=0/001[ تفــاوت معنــی داری وجــود دارد

نتایــج آزمــون تعقیبــی بونفرونــی )جــدول چهــار( نشــان داد کــه 
در گــروه مکمــل – تمریــن، شــاخص CK در مراحــل خونگیــری 
 ،)p=0 /  001( ســوم  از  اول  خونگیــری   ،)p=0 /  001( دوم  از  اول 
ــم  ــری اول از پنج ــارم )p=0 /001(، خونگی ــری اول از چه خونگی
ــری دوم  ــوم )p=0 /  03)، خونگی ــری دوم از س )p=0 /  001(، خونگی
 ،(p=0 /  009( پنجــم  از  دوم  )p=0 /  001)، خونگیــری  از چهــارم 
خونگیــری ســوم از چهــارم )p=0 /  003)، خونگیــری ســوم از پنجــم 
)p=0 /  001)، و خونگیــری چهــارم از پنجــم )p=0 /  001)؛ بــه طــور 
معنــی دار پاییــن تــر اســت )p<0 /  05(. در گــروه دارونمــا – تمرین 
 ،)p=0 /  001( دوم  از  اول  مراحــل خونگیــری  در   ،CK شــاخص 
خونگیــری اول از ســوم )p=0 /  001(، خونگیــری اول از چهــارم 
)p=0 /001(، خونگیــری اول از پنجــم )p=0 /  001(، خونگیــری 
 ،(p=0 /  001( ــارم ــری دوم از چه ــوم )p=0 /  008)، خونگی دوم از س
خونگیــری ســوم از چهــارم )p=0 /  003)، خونگیــری ســوم از 
ــم )p=0 /  001)؛  ــارم از پنج ــری چه ــم )p=0 /  001)، و خونگی پنج
بــه غیــر از خونگیــری مرحلــه دوم از پنجــم )p=0 /  26)، بــه طــور 
معنــی دار بالاتــر بــود )جــدول شــش(. همچنیــن نتایــج آزمــون 
تحلیــل واریانــس بــا اندازه گیــری مکــرر نشــان داد کــه بیــن اثــر 
گــروه و اثــر زمــان تعامــل معنــی داری بــرای  CK ســرمی وجــود 
F[ . در نهایــت، مشــاهده شــد کــه اثــر 

(4,80).
=0/38 ،p=0/71[ نــدارد

ــی دار  ــر ســرمی CK معن ــه مقادی ــوط ب ــی مرب ــن گروه ــل بی عام
ــان  ــی نش ــون تعقیب ــج آزم F[. نتای

(1,20).
=0/84 ،p=0/36[ ــت نیس

داد کــه در مراحــل خونگیــری اول )p=0 /  32(، دوم )p=0 /  51( و 
ــاوت  ــم )p=0 /  26( تف ــارم )p=0 /  42( و پنج ــوم )p=0 /  45(، چه س
معنــی داری در CK  ســرمی بیــن دو گــروه وجــود نــدارد )جــدول 

ســه(.
آزمــون تحلیــل واریانــس بــا اندازه گیــری مکــرر نشــان داد کــه در 
مقادیــر ســرمی CRP بــه صــورت درون گروهی تفــاوت معنی داری 
ــی  ــون تعقیب ــج آزم F[. نتای

(4,80).
=311/83 ،p=0/001[ ــود دارد وج

ــاخص  ــن، ش ــل – تمری ــروه مکم ــه در گ ــان داد ک ــی نش بونفرون

ــری  ــری اول از دوم )p=0 /  001(، خونگی ــل خونگی CRP در مراح

 ،)p=0 /001( ــارم ــری اول از چه ــوم )p=0 /  001(، خونگی اول از س
خونگیــری اول از پنجــم )p=0 /  001(، خونگیــری دوم از ســوم 
)p=0 /  034)، خونگیــری دوم از چهــارم )p=0 /  001)، خونگیــری دوم 
از پنجــم )p=0 /  009)، خونگیــری ســوم از چهــارم )p=0 /  003)، )بــه 
غیــر از خونگیــری ســوم از پنجــم )p=0 /  12)و خونگیــری چهــارم 
ــت. در  ــر اس ــن ت ــی دار پایی ــور معن ــه ط ــم )p=1 /  00)؛ ب از پنج
ــری  ــن، شــاخص CRP در مراحــل خونگی ــا – تمری ــروه دارونم گ
 ،)p=0 /  001( ســوم  از  اول  خونگیــری   ،)p=0 /  001( دوم  از  اول 
ــم  ــری اول از پنج ــارم )p=0 /001(، خونگی ــری اول از چه خونگی
ــری دوم  ــوم )p=0 /  03)، خونگی ــری دوم از س )p=0 /  001(، خونگی
 ،(p=0 /  009( پنجــم از  از چهــارم )p=0 /  001(، خونگیــری دوم 
خونگیــری ســوم از چهــارم )p=0 /  003(، خونگیــری ســوم از پنجــم 
ــور  ــه ط ــم )p=0 /  03)؛ ب ــارم از پنج ــری چه )p=0 /  001)، و خونگی
معنــی دار بالاتــر بــود )جــدول هفــت(. همچنیــن نتایــج آزمــون 
تحلیــل واریانــس بــا اندازه گیــری مکــرر نشــان داد کــه بیــن اثــر 
 CRP گــروه و اثــر زمــان تعامــل معنــی داری در مقادیــر ســرمی
F[. در نهایــت، مشــاهده شــد 

(4,80).
=22/12 ،p=0/001[ وجــود دارد

 CRP ــر ســرمی ــه مقادی ــوط ب ــر عامــل بیــن گروهــی مرب کــه اث
F[ و نتایــج آزمــون تعقیبــی 

(1,20).
=5/29 ،p=0/03[ ــود معنــی دار ب

نشــان داد کــه در گــروه مکمــل – تمریــن در مراحــل خونگیــری 
چهــارم )p=0 /  005( و پنجــم )p=0 /  001( بیــن دو گــروه در مقادیر 
ــه ای کــه  ــه گون ســرمی CRP تفــاوت معنــی داری وجــود دارد؛ ب
CRP ســرمی در گــروه مکمل-تمریــن در ایــن دو مرحلــه پایین تر 

 )p=0 /  38( دوم ،)p=0 /  561( بــود؛ ولــی در مراحــل خونگیــری اول
ــود  ــی داری وج ــاوت معن ــروه تف ــن دو گ ــوم )p=0 /  13(؛ بی و س

نداشــت )جــدول چهــار(.
بحث

ــا-  ــاری اینفلام ــه 10 روز مکمل ی ــان داد ک ــر نش ــه حاض مطالع
ــژه کشــتی، شــیب  ــی شــدید وی ــکل تمرین ــک پروت ــل از ی X قب
افزایشــی نشــانگر التهابــی CRP ســرم کشــتی گیــران را تعدیــل 
)کاهشــی( مــی کنــد؛ امــا اثــری بــر دو نشــانگر  CK و LDH ســرم 
ــر،  ــه حاض ــای مطالع ــا یافته ه ــو ب ــدارد. همس ــران ن ــتی گی کش
تانابــه1 و دیگــران )2019( زمان بنــدی موثــر مصــرف کورکومیــن 
بــرای کاهــش درد عضلانــی ناشــی از ورزش برون گــرا در مــردان 
را بررســی کــرده و نشــان دادنــد کــه فعالیــت CK ســرم تفــاوت 
ــه  ــا در مطالع ــن یافته ه ــدارد. ای ــا ن ــروه ه ــن گ ــی داری بی معن

1. Tanabe43

بهار 1403، دوره 12، شماره 29 نشریه مطالعات کاربردی علوم زیستی در ورزش



 تمرین –دارونما گروه تمرین و  -دهیدروزناز گروه مکملقایسه میانگین تغییرات لاکتات( و مانحراف استاندارد±میانگینتوصیف ) . 2جدول 
 در کشتی گیران SWPT-SWFTپروتکل ترکیبی  در مراحل مختلف

اندازه گیری مراحل ینتمر – گروه مکمل  نتمری – گروه دارونما   p 

قبل از شروع پروتکل 
 )حالت پایه(

 263/82 ± 43/47 267/45 ± 28/07 81/0  

 بعد از مرحله اول
 پروتکل

300/27 ± 39/96   302/81 ± 33/71 87/0  

 دومبعد از مرحله 
 پروتکل

310/45 ± 40/86 317/27 ± 32/38 66/0  

 از مرحله چهارم بعد
 پروتکل

321/81 ± 42/78 331/55 ± 34/78 56/0  

ساعت پس از  48
 پروتکل آخرین مرحله

280/27 ± 41/50 286/18 ± 29/54 70/0  

: انجام پروتکل بعد از مرحله دوم، انجام خونگیری دوم: پروتکل از مرحله اولبعد ، خونگیری اولانجام  :قبل از شروع پروتکل )حالت پایه(
)پس از  .خونگیری پنجمانجام  :پروتکل ساعت پس از آخرین مرحله 48 ،خونگیری چهارم: انجام پروتکل از مرحله چهارمبعد ، خونگیری سوم

 .(ه استمرحله سوم خونگیری صورت نگرفت

تمرین در  - دارونماگروه تمرین و  - گروه مکملکراتین کیناز مقایسه میانگین تغییرات و  (انحراف استاندارد±میانگینتوصیف ). 3جدول  
 در کشتی گیران جوان SWPT-SWFTپروتکل ترکیبی مختلف  مراحل

اندازه گیری مراحل نفر( 12) تمرین-گروه مکمل  (نفر 12) تمرین-گروه دارونما   p 

پروتکل )حالت قبل از شروع 
 پایه(

115/18 ± 17/84 122/82 ± 17/34 32/0  

51/0 16/01 ± 139 18/59 ± 134/09 پروتکل بعد از مرحله اول  
64/0 15/79 ± 146/36 21/57 ± 140/27 پروتکل بعد از مرحله دوم  

42/0 15/15 ± 156/73 21/91 ± 150/18 پروتکل از مرحله چهارم بعد  
ساعت پس از آخرین  48

 پروتکل مرحله
123/64 ± 18/63 132/55 ± 17/39 26/0  

: انجام پروتکل بعد از مرحله دوم، انجام خونگیری دومپروتکل:  بعد از مرحله اول، انجام خونگیری اول :قبل از شروع پروتکل )حالت پایه(
)پس از  .نجام خونگیری پنجم: اپروتکل ساعت پس از آخرین مرحله 48 ،: انجام خونگیری چهارمپروتکل از مرحله چهارمبعد ، خونگیری سوم

 .(ه استمرحله سوم خونگیری صورت نگرفت

 مراحلتمرین در  -دارونما گروه تمرین و  -گروه مکمل  CRPمقایسه میانگین تغییرات ( و انحراف استاندارد±میانگینتوصیف ). 4جدول  
 در کشتی گیران جوان SWPT-SWFTپروتکل ترکیبی مختلف 

اندازه گیری مراحل نفر( 12) تمرین-گروه مکمل  نفر( 12) تمرین-گروه دارونما   p 

قبل از شروع پروتکل 
 )حالت پایه(

1/05 ± 0/20 1/08 ± 0/21 56/0  

 بعد از مرحله اول
 پروتکل

1/37 ± 0/22 1/42 ± 0/25 38/0  

 بعد از مرحله دوم
 پروتکل

1/56 ± 0/22 1/66 ± 0/31 41/0  

 از مرحله چهارم بعد
 پروتکل

1/7 ± 0/17 1/90 ± 0/33 0/005* 

ساعت پس از  48
 پروتکل آخرین مرحله

1/68 ± 0/15 1/93 ± 0/35 0/001* 

انجام  :پروتکل )حالت پایه( قبل از شروع ،p<05/0ح در سط  تمرین -تمرین و دارونما  -گروه مکملر  بین معنی دا نشانه تفاوت*
 از مرحله چهارمبعد ، : انجام خونگیری سومپروتکل بعد از مرحله دوم، انجام خونگیری دومپروتکل:  بعد از مرحله اول، خونگیری اول

صورت )پس از مرحله سوم خونگیری  .انجام خونگیری پنجم :پروتکل ساعت پس از آخرین مرحله 48 ،: انجام خونگیری چهارمپروتکل
 .(ه استنگرفت
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مربوط به در مراحل مختلف خونگیری تمرین  -دارونما گروه تمرین و  -گروه مکملبررسی تغییرات درون گروهی  .5 جدول
  لاکتات دهیدروژناز یسرممقادیر 

 یمعنی دارسطح  اختلاف میانگین  مراحل مختلف خونگیری ها گروه

 تمرین-مکمل

 اول خونگیری

 001/0* -455/36 خونگیری دوم

 001/0* -636/46 خونگیری سوم

 001/0* -000/58 خونگیری چهارم
 001/0* -455/16 خونگیری پنجم

 خونگیری دوم
 001/0* -182/10 خونگیری سوم

 001/0* -545/21 خونگیری چهارم
 001/0* 000/20 خونگیری پنجم

 خونگیری سوم
 003/0* -364/11 خونگیری چهارم
 001/0* 182/30 خونگیری پنجم

 001/0* 545/41 خونگیری پنجم خونگیری چهارم

 تمرین-دارونما

 خونگیری اول

 001/0* -364/35 خونگیری دوم
 001/0* -818/49 خونگیری سوم

 001/0* -091/64 خونگیری چهارم
 001/0* -727/18 خونگیری پنجم

 خونگیری دوم
 001/0* -455/14 خونگیری سوم

 001/0* -727/28 خونگیری چهارم
 009/0* 636/16 خونگیری پنجم

 خونگیری سوم
 001/0* -273/14 خونگیری چهارم
 001/0* 091/31 خونگیری پنجم

 001/0* 364/45 خونگیری پنجم خونگیری چهارم

بعد از مرحله ، انجام خونگیری اول :قبل از شروع پروتکل )حالت پایه( ،p<05/0ح در سطدار بین مراحل معنی  نشانه تفاوت *
: انجام خونگیری پروتکل از مرحله چهارمبعد ، : انجام خونگیری سومپروتکل بعد از مرحله دوم، انجام خونگیری دومپروتکل:  اول

 .(ه است)پس از مرحله سوم خونگیری صورت نگرفت .انجام خونگیری پنجم :پروتکل ساعت پس از آخرین مرحله 48 ،چهارم

 

 
ــد  ــران  )2017( تایی ــس1 و دیگ ــط دلکروئی ــز توس ــری نی دیگ
ــر  ــران )2019(، تأثی ــس2 و دیگ ــه دیوی ــت. در مطالع ــده اس ش
ــاه  ــغ گی ــن و صم ــا کورکومی ــی ب ــی ترکیب ــای خوراک ــل ه مکم
کنــدر قبــل و بعــد از ســه روز متوالــی تمرینــات شــدید تناوبــی 
ــرار گرفــت و در گــروه مکمل-تمریــن، کاهــش  مــورد بررســی ق
درد عضلانــی، بهبــود قــدرت عضلانــی، کاهــش موقتــی CK ســرم، 
پروتئیــن التهابــی ماکروفــاژ-1 آلفــاMIP-1a( 3( و اینترلوکیــن-46 
)IL-6( مشــاهده گردیــد. ایــن اطلاعــات در کنــار مشــاهدات 
مطالعــه حاضــر )در مــورد مکمــل اینفلامــا-X( پیشــنهاد می کنند 
کــه مکمــل هــای دارای ترکیــب کورکومیــن و عصــاره کنــدر؛ می 
تواننــد در تعدیــل بعضــی شــاخص هــای التهابــی ناشــی از تکــرار 
فعالیــت هــای ورزشــی شــدید در چنــد روز متوالــی؛ موثــر واقــع 
شــوند. تفــاوت بیــن تحقیــق حاضــر و مطالعــه مذکــور در مــورد 
ــیت،  ــاوت در جنس ــل تف ــه دلی ــت ب ــن اس ــرات CK ، ممک تغیی

ســطح آمادگــی نمونه هــای مــورد مطالعــه )کشــتی گیــران مــرد 
ــر ورزشــکاران زن(، پروتــکل هــای تمرینــی، دوز مصــرف  در براب
ــی گــرم اســید  ــی گــرم کورکومیــن و 105 میل مکمــل )10 میل
ــرم  ــی گ ــر شــده و 500 میل ــی در پژوهــش ذک بوســلیک مصرف
کورکومیــن و 150 میلــی گــرم بوســلیک اســید در تحقیــق 
ــر  ــق ذک ــن )در تحقی ــل کورکومی ــرف مکم ــان مص ــر(، زم حاض
شــده ســه مــاه و در تحقیــق کنونــی 10 روز( و شــدت فعالیــت 
بدنــی باشــد. همســو بــا یافته هــای مطالعــه حاضــر، در پژوهشــی 
عســکری و دیگــران )2021( نشــان داده انــد کــه هشــت هفتــه 
ــای  ــش بیومارکره ــن C در کاه ــین - ویتامی ــی کوئرس مکمل ده
التهابــی از جملــه CRP و IL-6 در افــراد ســالم موثــر اســت. ایــن 
ــران  ــی و دیگ ــط غلام ــز توس ــری نی ــه دیگ ــا در مطالع یافته ه
ــون5 و  ــه افُال ــای مطالع ــه ه ــت. یافت ــده اس ــد ش )2018( تایی
ــی  ــرف 1000 میل ــه مص ــت ک ــان داده اس ــران 2012( نش دیگ

1. Delecroix
2. Davis

3. Macrophage inflammatory protein-1 alpha 
4. Interleukin-6

5. O’Fallon
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در مراحل مختلف خونگیری مربوط به تمرین  -دارونما گروه تمرین و  -گروه مکمل. بررسی تغییرات درون گروهی در 6 جدول
  ی کراتین کینازسرممقادیر 

 سطح معنی داری اختلاف میانگین  مراحل مختلف خونگیری گروه ها

 تمرین-مکمل

 خونگیری اول

 001/0* -90/18 خونگیری دوم
 001/0* -09/25 سوم خونگیری

 001/0* -00/35 خونگیری چهارم
 002/0* -45/8 خونگیری پنجم

 خونگیری دوم
 03/0 -18/6 خونگیری سوم

 001/0* -09/16 خونگیری چهارم
 009/0* 45/10 خونگیری پنجم

 خونگیری سوم
 001/0* -90/9 خونگیری چهارم
 001/0* 63/16 خونگیری پنجم

 001/0* 54/26 خونگیری پنجم خونگیری چهارم

 تمرین-دارونما

 خونگیری اول

 001/0* -18/16 خونگیری دوم
 001/0* -54/23 خونگیری سوم

 001/0* -90/33 خونگیری چهارم
 001/0* -72/9 خونگیری پنجم

 خونگیری دوم
 008/0* -36/7 خونگیری سوم

 001/0* -72/17 خونگیری چهارم
 26/0 45/6 خونگیری پنجم

 خونگیری سوم
 001/0* -36/10 خونگیری چهارم
 003/0* 81/13 خونگیری پنجم

 001/0* 18/24 خونگیری پنجم خونگیری چهارم

 بعد از مرحله اول، انجام خونگیری اول :قبل از شروع پروتکل )حالت پایه( ،p<05/0ح در سط دار  بین مراحلمعنی  نشانه تفاوت*
 ،: انجام خونگیری چهارمپروتکل از مرحله چهارمبعد ، : انجام خونگیری سومپروتکل دوم بعد از مرحله، انجام خونگیری دومپروتکل: 

 .(ه است)پس از مرحله سوم خونگیری صورت نگرفت .انجام خونگیری پنجم :پروتکل ساعت پس از آخرین مرحله 48

 
ــون  ــد از آزم ــج روز بع ــل و پن ــت روز قب ــتین، هف ــرم کوئرس گ
ــا CRP و  ــر CK و ی ــری ب ــرا،  تاثی ــرون گ ــیب زای ب ــی آس ورزش
ــاد شــده  ــه ی ــق حاضــر و مطالع ــن تحقی ــاوت بی ــدارد. تف IL-6 ن

ــه  ــورد مطالع ــای م ــه ه ــاوت در نمون ــل تف ــه دلی ــد ب می توان
ــی،  ــای تمرین ــراد ســالم(، پروتکل ه ــر اف ــران در براب )کشــتی گی
ــق  ــرم و در تحقی ــی گ ــده 1000 میل ــر ش ــق ذک دوز )در تحقی
حاضــر 50 میلــی گــرم(، زمــان مصــرف مکمــل کورکومیــن )در 
تحقیــق ذکــر شــده 12 روز و در تحقیــق حاضــر 10 روز( و 
شــدت فعالیــت بدنــی باشــد. در مطالعــه ای بلاســکو1 و دیگــران 
)2012( تاثیــر مکمــل یــاری بروملیــن )100 میلــی گــرم قبــل از 
فعالیــت ورزشــی 30 دقیقــه ای و 50 میلــی گــرم بعــد از اتمــام 
ــر  ــده در اث ــاد ش ــی ایج ــیب عضلان ــر آس ــی( را ب ــت ورزش فعالی
ــه  ــد ک ــان دادن ــرده و نش ــی ک ــرا بررس ــی برون گ ــت ورزش فعالی
ــا DOMS در  ــط ب ــش درد مرتب ــن در کاه ــاری بروملی ــل ی مکم
ــی  ــت ورزش ــس از فعالی ــاعت پ ــژه 48 س ــه وی ــل، ب ــه مراح هم
ــج  ــن نتای ــر اســت. تفاوت هــای مشــاهده شــده بی آســیب زا، موث

ــای  ــم ه ــر آنزی ــل اث ــه دلی ــالاً ب ــور، احتم ــای مذک ــا و یافته ه م
پروتئــازی و بروملیــن موجــود در مکمــل اینفلامــا-X مــی باشــد. 
بــه اعتقــاد محققیــن، بروملیــن می توانــد التهــاب و آســیب 
ــکاوری  ــی ناشــی از فعالیــت ورزشــی را کاهــش داده و ری عضلان
ــی  را تقویــت کنــد )شــینگ2 و دیگــران، 2016(. کاظمــی و خان
ســانیج )2019( نشــان داده انــد کــه مکمــل یــاری کوتــاه مــدت 
ــودر زنجبیــل  /  یــک  ــی گرمــی پ زنجبیــل )دو کپســول 500 میل
ــت  ــی از فعالی ــاب ناش ــش الته ــر کاه ــی ب ــر مثبت ــه(، تاثی هفت
ــا  ــکار دارد. ب ــردان ورزش ــی م ــتم ایمن ــود سیس ــی و بهب ورزش
ــرده  ــزارش ک ــران )2016( گ ــور و دیگ ــدت پ ــن، وح ــود ای وج
ــرم در روز(  ــل )دو گ ــل زنجبی ــه مکم ــرف دو هفت ــه مص ــد ک ان
ــر  ــجویان دخت ــطوح CRP و CK دانش ــر س ــی داری ب ــر معن تاثی
دارای اضافــه وزن نــدارد. تغییــرات در CK بــا یافتــه هــای مطالعــه 
حاضــر همســو اســت؛ هــر چنــد نــوع مکمــل تفــاوت دارد. همســو 
بــا تحقیــق مــا، افتخــاری مقــدم و دیگــران )2017( نیــز نشــان 
ــت  ــار دریاف ــوازی در کن ــن ه ــه تمری ــت هفت ــه هش ــد ک داده ان
1. Blasco 2. Shing
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ــی  ــی CRP را در پ ــاخص های التهاب ــش ش ــه، کاه ــل گزن مکم
ــران، 2017(.  ــدم و دیگ ــاری مق دارد )افتخ

ــزاء  ــن اج ــر و همچنی ــه حاض ــای مطالع ــه ه ــه یافت ــه ب ــا توج ب
در  تغییــرات  بیشــتر   ،X-اینفلامــا تشــکیل دهنــده مکمــل 
ســازوکارهای  در  ریشــه  می توانــد  التهابــی  نشــانگرهای 
ــن  ــل و بروملی ــدر، زنجبی ــاره کن ــن، عص ــی کورکومی ضدالتهاب
ــلولی- ــازوکارهای س ــی و س ــر فیزیولوژیک ــد. از نظ ــته باش داش

مولکولــی نیــز می تــوان ایــن همســو بــودن نتایــج را بــه 
ســازوکارهای شــناخته شــده نســبت داد. چنــان کــه مــی 
ــه  ــه اســت ک ــره زردچوب ــواد موث ــی از م ــن یک ــم، کورکومی دانی
ــواص  ــن خ ــد. کورکومی ــاده می باشـ ــن م ــگ زرد ای ــئول رن مس
آنتــی اکسیـــدان و ضدالتهـــابی خــود را از طریــق مهــار اتصــال 

 DNA ــه فاکتــور رونویســی پروتئیــن فعــال کننــده-AP-1( 11( ب
 )NF-κβ( 2B ــا و مهــار فعالیــت فاکتــور هســته ای رونویســی کاپ
ــران،  ــی4 و دیگ ــران، 2016؛ ه ــد )ســینگ3 و دیگ ــال می کن اعم
2015(. گــزارش شــده اســت کــه اثــر مثبــت احتمالــی مکمــل 
ــل  ــرد تعدی ــل عملک ــه دلی ــی، ب ــخ التهاب ــر پاس ــن ب کورکومی
ــی  ــی م ــی التهاب ــام ده ــارهای پی ــر آبش ــن ب ــده کورکومی کنن
ــوس  ــامل NF-κβ، ژان ــی ش ــام ده ــیرهای پی ــن مس ــد. ای باش
کینــازJAK( 5(/ مبــدل ســیگنال و فعــال کننــده رونویســی6 
 )MAPK( 7ــوژن ــا میت ــده ب ــال ش ــاز فع ــن کین (STAT) و پروتئی

جلوگیــری   NF-κβ فعال ســازی  از  کورکومیــن  باشــد.  مــی 
JAK/ پروتئین هــای  فسفوریلاســیون  و  فعال ســازی  می کنــد، 

ــو  ــه عض ــا س ــل ب ــق تعام ــد و از طری ــرکوب می کن STAT را س

در مراحل مختلف خونگیری مربوط به تمرین  -دارونما گروه تمرین و  -گروه مکمل در بررسی تغییرات درون گروهی. 7جدول 
    C-پروتئین واکنشگری سرممقادیر 

 یمعنی دارسطح  اختلاف میانگین  مراحل مختلف خونگیری ها گروه

 تمرین-مکمل

 خونگیری اول

 001/0* -31/0 خونگیری دوم
 001/0* -59/0 خونگیری سوم

 001/0* -65/0 خونگیری چهارم
 001/0* -62/0 خونگیری پنجم

 خونگیری دوم
 001/0* -19/0 خونگیری سوم

 001/0* -33/0 خونگیری چهارم
 001/0* -30/0 خونگیری پنجم

 خونگیری سوم
 001/0* -14/0 خونگیری چهارم
 12/0 -11/0 خونگیری پنجم

 00/1 02/0 خونگیری پنجم خونگیری چهارم

 تمرین-دارونما

 خونگیری اول

 001/0* -36/0 خونگیری دوم
 001/0* -65/0 خونگیری سوم

 001/0* -98/0 خونگیری چهارم
 001/0* -07/1 خونگیری پنجم

 خونگیری دوم
 001/0* -29/0 خونگیری سوم

 001/0* -61/0 خونگیری چهارم
 001/0* -70/0 خونگیری پنجم

 خونگیری سوم
 001/0* -32/0 خونگیری چهارم
 001/0* -41/0 خونگیری پنجم

 03/0* -09/0 خونگیری پنجم خونگیری چهارم
پروتکل:  مرحله اولبعد از ، انجام خونگیری اول :قبل از شروع پروتکل )حالت پایه( ،p<05/0ح در سطبین مراحل داری معنی  نشانه تفاوت*

ساعت پس از  48 ،: انجام خونگیری چهارمپروتکل از مرحله چهارمبعد ، : انجام خونگیری سومپروتکل بعد از مرحله دوم، انجام خونگیری دوم
 .(ه است)پس از مرحله سوم خونگیری صورت نگرفت .انجام خونگیری پنجم :لپروتک آخرین مرحله

 

1. Activator protein-1
2. Nuclear factor kappa B
3. Singh

4. He
5. Janus kinase
6. Signal transducer and activator of transcription

7. Mitogen-activated protein kinase
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اصلــی ایــن مســیر، از جملــه کینازهــای انتهــای آمینــی 
p38 ،)JNKs( 1C-JNU و کینــاز تنظیــم شــده بــا ســیگنال خــارج 

ســلولیERK( 2(؛ ســیگنال دهی MAPK را مهــار مــی  نمایــد. 
بیسدمتوکســی کورکومیــن3 نیــز نفــوذ، فعال ســازی و بلــوغ 
پیش التهابــی  واســطه های  تولیــد  همچنیــن  و  لکوســیت ها 
ــد.  ــی کن ــرکوب م ــاب س ــل الته IL-8 ،TNF-α و IL-6 را در مح
ــه  ــت ک ــن اس ــن ای ــای کورکومی ــیل ه ــر از پتانس ــی دیگ یک
ــده  ــت آم ــه دس ــی ب ــخ های ایمن ــرکوب پاس ــه در س ــا مداخل ب
در ســلول های T، بــه عنــوان یــک تعدیــل کننــده ایمنــی 
ــایتوکاین ها  ــد س ــز و تولی ــدن، تمای ــال ش ــرده و از فع ــل ک عم
ــرف  ــران، 2020(. از ط ــدز4 و دیگ ــد )فرنان ــری می نمای جلوگی
دیگــر، می توانــد بــا مهــار فعــال ســازی NF-κβ، کاهــش ملکــول 
پروتئیــن  و   COX-2  ،)ICAM-1( داخل ســلولی5  چســبندگی 
ــش  ــیتی-MCP-1( 61( و کاه ــیمیایی مونوس ــده ش ــذب کنن ج
بیــان ژن پروتئیــن جــذب کننــده شــیمیایی مونوســیت-1، 
ــده  ــوع-I و مهارکنن ــروکلاژن ن ــا ITGAM( 7M( پ ــن آلف اینتگری
ــاز8  ــد )دی ــود بخش ــد را بهب ــاب کب ــی، الته ــاز بافت متالوپروتئین
و دیگــران، 2021(. بــه عــلاوه ،تحقیقــات ثابــت کــرده انــد کــه 
ــر آن  ــم اث ــت و مکانیس ــی اس ــر ضدالتهاب ــز دارای اث ــدر نی کن
ــژه اســید بتــا- بوســلیک  ــه وی ــه اســیدهای تــری ترپنوئیــد9 ب ب
ــده  ــار کنن ــب مه ــن ترکی ــود. ای ــوط می ش ــتقات آن مرب و مش
اختصاصــی آنزیــم LOX-5 اســت و بیوســنتز لکوترین هــا10 را 
ــای  ــروه از آنزیم ه ــک گ ــیژناز ی ــم لیپواکس ــد. آنزی ــار می کن مه
حــاوی آهــن اســت کــه اکســید شــدن اســیدهای چــرب 
ــواع  ــی از ان ــز یک ــا نی ــد. لکوترین ه ــز می کن ــباع را کاتالی غیراش
ایکوزانوئیــد11 اســت کــه بــه عنــوان واســطه التهــاب در واکنــش 
هــای التهابــی، آزاد می شــوند. آنزیــم لیپواکســیژناز موجــب 
تبدیــل اســید آراشــیدونیک بــه لکوترین هــا می شــود. بنابرایــن، 
اســید بوســیلیک موجــود در عصــاره کنــدر می توانــد از ایــن راه 
در کاهــش التهــاب نقــش داشــته باشــد )توکلــی فــر و دیگــران، 
2009(. از طــرف دیگــر، مکانیســمی کــه مســئول خــواص 
 X-ــا ــل موجــود در مکمــل اینفلام ــی زنجبی ضــد درد و ضدالتهاب
ــار COX-1 و COX-2، کاهــش ســایتوکاین های پیــش  اســت، مه
ــد  ــی باش ــن م ــنتز لکوتری ــردن س ــدود ک ــی )IL-6( و مس التهاب
ــدید  ــات ش ــت، انقباض ــران، 2021(. در نهای ــر و دیگ ــی ی )چش

و مکــرر عضلانــی در حیــن ورزش ممکــن اســت باعــث آســیب 
ــژه  ــه وی ــیت ها، ب ــرت لکوس ــد مهاج ــن رون ــوند؛ ای ــی ش عضلان
نوتروفیــل هــا و ماکروفاژهــا بــه داخــل عضلــه را افزایــش 
ــد.  ــا می کن ــاد را الق ــاز ح ــی ف ــخ التهاب ــک پاس ــد و ی می ده
بروملیــن اثــرات خــود را از طریــق تعــدادی از مســیرهایی 
ــا  ــت ب ــن اس ــوند و ممک ــاب می ش ــش الته ــه کاه ــر ب ــه منج ک
بهبــود عملکــرد عضــلات مرتبــط باشــند؛ اعمــال مــی کنــد. در 
ــل  ــرت نوتروفی ــش مهاج ــا کاه ــن ب ــانی، بروملی ــای انس مدل ه
ــی نشــان داده  ــر روی مدل هــای حیوان ــه ب همــراه اســت. مطالع
کــه در حضــور ترکیبــات التهابــی )ماننــد لیپوپلــی ســاکاریدها(، 
ــد  ــد و رون ــارکت می کنن ــی مش ــیب عضلان ــا در آس نوتروفیل ه
ترمیــم را مختــل می کننــد. در همیــن حــال، پروتئازهــا در 
ــد و  ــش دارن ــده نق ــیب دی ــکلتی آس ــه اس ــزای عضل ــم اج هض
ــت  ــن اس ــه ممک ــدی ک ــد؛ رون ــت می کنن ــم را تقوی ــد ترمی رون
ــی کنــد )شــینگ و دیگــران، 2016(.  عملکــرد عضــلات را بازیاب
مطالعــه حاضــر بــا برخــی محدودیــت هــا ماننـــد دفعــات 
خونگیــری، عــدم کنتــرل خــــواب آزمودنی هــــا در شــــب های 
پیــــش از مســابقه، انگیختگــــی آزمودنی هــا در روز مســابقه، 
و فشــــار و جنبه هــای روانــــی آزمودنی هــا طــی دوره انجــام  
پژوهــش همــراه بوده اســت. پژوهشـــــگران تــــلاش کردند تـــــا 
اثـــر متغیرهــای مزاحــــم و جانبــــی را بــه کمتریــن حــد 
برســـــانند، ولـــــی تأثیرگــذاری برخــی از ایــــن عوامــل بــر 
نتایــــج اجتنــاب ناپذیـــر بـــــود. بــا توجــه بــه دانــش ما، بــه نظر 
X -ــا ــه پژوهــش علمــی در خصــوص مکمــل اینفلام می رســد ک

ــا  ــت، ت ــده اس ــام نش ــش انج ــای پژوه ــا متغیره ــاط آن ب و ارتب
بتــوان یــک تحلیــل جامعــی از اثــرات آن ارایــه نمــود. بــه عــلاوه، 
ــن  ــرای اولی ــز ب ــتی نی ــی SWPT-SWFT در کش ــکل ترکیب پروت
بــار مــورد بررســی قــرار گرفــت، لــذا هیــچ ســابقه تحقیقاتــی بــه 

منظــور تفســیر و تحلیــل ایــن پروتــکل در دســترس نیســت.
مطالعــه حاضــر نشــان داد کــه 10 روز  نتیجــه گیــری: 
SWPT- پیــش از پروتــکل ترکیبــی X-مکمل یــاری اینفلامــا

SWFT ویــژه کشــتی، می توانــد آثــار مثبتــی بــر کاهــش بعضــی 

شــاخص هــای التهابــی ناشــی از فعالیــت ورزشــی داشــته باشــد. 
ــروز  ــی در ب ــانگرهای التهاب ــش نش ــه افزای ــن ک ــه ای ــه ب ــا توج ب
خســتگی، کاهــش عملکــرد و نیــز ســرکوب دســتگاه ایمنــی نقش 

1. C-jun n-terminal kinase
2. Extracellular-signal-regulated kinase
3. Bisdemethoxy-curcumin
4. Fernández
5. Intercellular Adhesion Molecule 1

6. Monocyte chemoattractant protein-1
7. Integrin alpha M
8. Dias
9. Triterpenoid
10. Leukotriene

11. Eicosanoid
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دارنــد؛ بــه نظــر می رســد اســتفاده از ایــن مکمــل در رقابت هــای 
ــی ســودمند  ــاب عموم ــرای پیشــگیری از الته ورزشــی کشــتی ب
X -باشــد. بــا وجــود ایــن، در خصــوص مصــرف مکمــل اینفلامــا

 LDH و CK ــی ماننــد ــر  نشــانگرهای آســیب عضلان و نقــش آن ب
متعاقــب پروتــکل ترکیبــی SWPT-SWFT؛ بررســی های بیشــتری  

نیــاز اســت.

تعــارض منافــع: نویســندگان اعــلام مــی دارنــد کــه هیچگونــه 
تعــارض منافعــی وجــود نــدارد.

قدردانــی و تشــکر: از مربیــان و کشــتی گیــران باشــگاه 
ورزشــی اداره ورزش و جوانــان چاراویمــاق آذربایجــان شــرقی کــه 
ــکر و  ــال تش ــد؛ کم ــاری کردن ــش ی ــن پژوه ــام ای ــا را در انج م

ــم.  ــی را داری قدردان
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