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 چكیده
بده تعویدا انددا تس  سدت ی و  فد        ،جلوگیری از فشارهای ناشی از فعالیت بددنی  ، برایای های تغذیه استفاده از مکمل مقدمه:

هدای کدراتیس    میداان آندای   بدر  نوروبیدون  بررسی اثر مکمل ترکیبی پژوهش  اضر،  هدف. است پیشنهاد شده مسابقه در هن امعملکرد 
 د.بوبوکسورهای مرد آماتور ساز بوکس در  ( متعاقب یک جلسه فعالیت ورزشی واماندهLDH( و لاکتات دهیدروژناز)CKکیناز)

در ایس  9/8±7/0کیلوگرم و درصد چربی بدن  3/71±2/6سال، وزن  1/19±3سس با میان یس  ورمرد بوکس دوازده ها: مواد و روش

سی دریافدت کدرده، و   سی 5پلاسیبو)آب مقطر( را به شکل آمپول  ها در دو هفته متوالی مکمل نوروبیون و مطالعه شرکت کردند. آزمودنی
 ای بدا  دقیقده  3راندد   3اجرای ضربات مشت به کیسده بدوکس در    ،پروتکل تمرینی شامل .را اجرا کردندساز بوکس  فعالیت واماندهسپس 

ناشدی از   CKو  LDHگیدری مقدادیر    ور انددازه به منظ بود.شدت بیشینه و رقابتی  باو بیس راندها ای  دقیقه 1 فواصل استرا ت غیرفعال
 .ا ذ گردیدها  آزمودنی فعالیت ازاز  پسساعت  6و  2چهار مر له قبل، بلافاصله، های  ونی در  آسیب سلولی عضلانی، نمونه

 سرمی در مرا ل مختلد  انددازه   LDHو  CKمقادیر بر ، دریافت ویتامیس ترکیبی نوروبیون نتایج نشان داد های پژوهش: یافته

بلافاصدله پدس از    LDHسداعت پدس از فعالیدت، و     6و  2در  CKا دریافت مکمل، مقادیر (. بP=0.001)داشتداری  ثیر معنیاتگیری 
 .(P<0.05)داری یافت فعالیت در مقایسه با دریافت پلاسیبو کاهش معنی

 نوروبیون با  ف  سا تار مولکولی سلول و سدارکومر و هد   ترکیبی ویتامیس مکمل استفاده از  توان گفت می گیری: بحث و نتیجه

در بوکسورهای آماتور، متعاقب فعالیت  CKو  LDHهای  چنیس با استحکام بخشیدن به غشاء سلول عضلانی موجب کاهش مقادیر آنای 
 شود. ساز می وامانده
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 مقدمه
و  تمرینات همانند ،تمرینات ورزشی سن یس

اکسیژن مصرفی و ای   رفهورزشکاران  مسابقات
را به طور قابل توجهی افاایش  عضلانیآسیب سلولی 

را  سلول طبیعیهموستاز تواند  ایس عامل می ،دهد می
یندی است آفر ،آسیب سلولی عضلانی(. 1)مختل کند

ید که از طرق متفاوت در سطح سلولی بر اثر فعالیت شد
بر ی از  .گردد بدنی و کمبود اکسیژن ایجاد می

بدنی های  ند، انجام فعالیتا دهداها نیا نشان  پژوهش
 ویژه در بافت هب ،سا تار سلولیساز به  شدید و درمانده

تخریب سا تار  بهرساند و  های عضلانی آسیب می
در  .شود میمنجر اصلی سلولی سارکومر در سلول 

سلولی به دا ل درون ی از اجااء ر سبب ترشح ب ،نتیجه
 آسیب سلول در هن ام ها  و مقدار آنای ، ون شده
 . (2-4)کند افاایش پیدا می عضلانی
د فشار تمرینی و نعقیده دار ،و همکاران کاواز

ی به طور کامل به شدت عضلان آسیب به بافت سلول
منظ   طورچه ورزش به  ط نیست و چنانبتفعالیت مر

مکانیس  محافظتی اکسایشی و انجام شود، ظرفیت ضد
 سلولدر  آسیبدر واقع،  (.5شود) در بدن تقویت می

 چنیس  و ه  کند تحریک میالتهاب را  یندآفرعضلانی 
ترشح آنای  واکنشی و اکسیژن های  گونهباعث تولید 
و  (LDH)دهیدروژناز. لاکتات(6)شود می های التهابی

در  ،هستند که به ترتیبی های آنای  (CK)کیناز کراتیس
از  ATPگیری  لاکتیک به پیرویک و شکلتبدیل اسید

ADP به عنوان و  دارندشرکت ی در سیست  غیرهواز
 نیا شنا ته می آسیب بافتی و عضلانیهای  ا صش

بیشتریس تغییرات را  CKآنای   ،در ایس بیس .دشون
در  الت (. 7)دده نشان میدیدگی  نسبت به آسیب
ا در درون غشاء سلول محصور ه طبیعی ایس آنای 

پارگی غشاء سلول،  دلیلولی ممکس است به  ،هستند
القاء سنتا آنای ، افاایش تکثیر سلولی و افاایش روند 

ها در  ون افاایش  تخریب سلولی میاان رهایش آن
 رخ می CKدیرتر از  LDHتغییرات آنای  (. 8پیدا کند)

مقدار ترشح ایس ساعت  6 تااز زمان آغاز التهاب  .دهد
ادامه ساعت  24و معمولاّ تا رسد  آنای  به اوج می

های جلوگیری از فشارهای ناشی از  یکی از راه (.9دارد)
و به تعویا اندا تس  ست ی و  ف   فعالیت بدنی

 های تغذیه استفاده از مکمل عملکرد تا انتهای مسابقه،
ویژه  هب ،ای های تغذیه استفاده از مکمل .(10)ای است

های قدرتی، توانی و سرعتی که  ست ی و  ورزش در
از دست دادن نتیجه مطلوب کاهش عمکرد بدنی به 

ناشی از  آسیب سلولی عضلانیو  ،شود منجر می
 دارایثیر منفی دارد، امهارت ورزشی ت برفعالیت رقابتی 

عملکرد  ارتقاءورزشکاران برای است. بیشتری اهمیت 
ها،  ورزشی از ترکیبات و مواد گوناگونی مانند ویتامیس

وهیدراتی به ربهای پروتئینی و ک معدنی، مکمل مواد
(. در بیس 1کنند) نیروافاا استفاده میعنوان کمک 

 به دلیلهای ویتامینی  مکمل استفاده ازها،  مکمل
های قدرتی و  عوارض کمتر میان ورزشکاران رشته

 دسته،ها (. ویتامیس11طرفداران بیشتری دارد)سرعتی 
یندهای آی هستند که در بسیاری از فرذغمای از مواد 

های  یکی از مکمل (.3متابولیکی بدن مشارکت دارند)
با هدف افاایش عملکرد ورزشی و رایج که ورزشکاران 

کنند  استفاده می آسیب سلولی عضلانیجلوگیری از 
( که Neurobion)نوروبیون مکمل ویتامیس ترکیبی
که  ،(11است) B12و  B1 ،B6ترکیبی از سه ویتامیس 

(. 12)شود شنا ته مینام تجاری نوروبیون اصطلا اً با 
مواد ممنوعه آژانس جهانی ضد دوپینگ  جاءنوروبیون 
است که های تقویتی  و یکی از مکمل ،اردقرار ند
های توانی و قدرتی  ویژه در رشته هورزشکاران بتوسط 

آسیب سلولی جلوگیری از از جمله بوکس برای 
 (.13)شود میارتقاء عملکرد ورزشی استفاده و  عضلانی
ی تردر چر ه  ATPبرای تولید  ،تیامیسیا  B1 ویتامیس

در همه  کربوهیدرات، چربی و پروتئیس ازیک لیسوککرب
برای رشد و  B1(. 14ضروری است)های بدن  سلول

ها و  ف  عملکرد طبیعی و  طبیعی سلولتکامل 
بوده و به  مناسب قلب، اعصاب و سیست  گوارشی مه 

یا  B6(. ویتامیس 15)است تر نسبت در عضلات متراک 
ابولیس  در متابولیس  انرژی، سنتا و متپیرودوکسیس 

ضروری  از جمله سروتونیس هابسیاری از نوروترانسمیتر
  ف  و توسعه سیست  ایمنی بدن می و باعث ،است
از تخریب پوشش آمیس،  یا کوبال B12ویتامیس (. 6)شود

 ف   موجبو  کردههای عصبی جلوگیری  میلیس سلول
 عصبی در سراسر اعصاب می های سلایمپا
 ، سببB1ویتامیس نشان داده شده . (12،16،17)شود
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ب تقویت موج B6ویتامیس  ،Zافاایش استحکام  ط 
 B12 ویتامیس و شدهکتیس و میوزیس االیاف انقباضی 

 ایسبر کند.  س را پشتیبانی و  مایت میمیلی ءغشا
در جلوگیری از  ممکس است مکمل نوروبیون اساس،

های  فعالیتاجرای ی در  یس عضلان بروز آسیب سلول
استفاده از گاارش شده است،  (.7باشد) ثرومشدید 
در تمرینات  شرکت کننده ویتامینی در افراد های مکمل
تواند سبب تقویت سا تار غشاء سلولی شده  ، میشدید

و از ترشح عوامل التهابی به دا ل  ون جلوگیری 
 (.16)کند

آسیب سلولی ثیر مکمل نوروبیون بر ادر زمینه ت
در بیشتر ات اندکی صورت گرفته است. مطالعی، عضلان
آسیب تغییرات پاسخ سیست  ایمنی و  ،ها پژوهشایس 

  از ایس مکملبلند مدت بر اثر استفاده  سلولی عضلانی
استفاده کوتاه  ایس، اثرات بر . بناها مطالعه شده است

 سیمونبیشتری دارد.  پژوهش ایس مکمل نیاز بهاز مدت 

های  ثیر نشان دادند شا صات ،2005 و همکاران
ورزش استقامتی  بهپاسخ در  پلاسمایی آسیب عضلانی

  مینقرار  Bهای گروه  ویتامیس دریافتیر ثاتحت ت
 دریافت از سوی دی ر گاارش شده است، (.18)دریگ

 میااناکسایشی،  باعث کاهش فشارویتامینی مکمل 
CK و LDH  طور  به(. 3شود) میشناگران جوان

های  بر کاهش شا صمکمل ایس ثیرگذاری ات مشابهی،
شده  ییداتآسیب سلول عضلانی در مطالعات دی ر نیا 

 هزمیندر متناقض ات مطالع، با توجه به لذا. (4،24)است
 سلول آسیب های شا صبر  اثر مکمل نوروبیون

در  هچنیس نبود مطالع ه و  (12،14،22،24)عضلانی
های قدرتی و  در ورزش مکملایس  دریافتاثر زمینه 
ضروری   یطه انجام مطالعه در ایس، بوکس مانندتوانی 

 بررسی ، اضرهدف پژوهش  ایس بر رسد. بنا به نظر می
بر  B12 و B1 ،B6 ترکیبی ویتامیسمکمل ثیر مصرف ات

بوکسورهای  LDHو  CK های ی آنای سرم میاان
 شبهساز  واماندهاز یک جلسه فعالیت  پسمرد  آماتور

 6و  2قبل، بلافاصله،  ه لمرچهار در بوکس رقابتی 
 بود. از فعالیت پسساعت 

 ها مواد و روش
جامعه به روش نیمه تجربی انجام شد.  پژوهشایس 
های   اضر را بوکسورهای آماتور باش اه پژوهشآماری 

 12 ها سپس از بیس آزمودنی .دادند تبریا تشکیل می
 1/19±2سس میان یس و  با شرایط تقریباّ یکسان بوکسور
درصد چربی بدن  کیلوگرم، 3/71±2/6وزن  سال،

متر  95/8±42/1 ها دستو توان انفجاری  7/0±9/8
سپس در یک  .نتخاب شدندا یعنوان نمونه آمار به

 ها کلیه آزمودنیبه  پژوهش اجرایروش توجیهی جلسه 
شرکت در ها قبل از  آزمودنیتوضیح داده شد. همه 

نامه کتبی را  ضایتی و رنامه سلامت پرسش پژوهش
بر اساس اطلاعات  اصل از مطالعه و تکمیل کردند. 

سال  و فاقد هرگونه  کاملاًها  آزمودنی هنامه، کلی پرسش
پیش از اجرای  .عروقی، تنفسی بودند-نارا تی قلبی

آنتروپومتریکی شامل  های گیری اندازهپروتکل ورزشی، 
 هوازی چنیس توان بی ه  بدن و قد، وزن، درصد چربی

 هوازی بیگیری توان  شد. برای اندازه اجرا و هوازی
ها نیا از پرتاب توپ طبی سه  اندام فوقانی آزمودنی

پژوهش  شروعیک هفته قبل از . (7)استفاده شدی یکیلو
ها از  ای و میاان کالری مصرفی آزمودنی عادات تغذیه
تی اثبت و پیشنهاد ای نامه یادآمد تغذیه طریا پرسش

ها داده  درباره رژی  غذایی در طی دوره پژوهش به آن
پژوهش به شکل متقاطع با فاصله یک هفته انجام  شد.
شامل  ساز، که فعالیتی شبه رقابتی واماندهپروتکل  شد.

دقیقه و  15به مدت و ا تصاصی گرم کردن عمومی 
ای ضربه با مشت به کیسه بوکس دقیقه 3راند  3اجرای 
ه تمام مشابه رقابت قدرت هر چبا بود که دقیقه  30طی 

 درصد 80-90فعالیت با شدت شد.  اصلی اجرا می
ضربان سنج  بااجرا شدت  واجرا شد  داکثر ضربان قلب 

 یکنیا  هااسترا ت بیس راند .گردیدکنترل پولارمدل 
فعال)نشستس روی صندلی( دقیقه بود که به شکل غیر

 شد. انجام
گرم  میلی 100)شامل نوروبیونها مکمل  آزمودنی

گرم  میلی 1دوکسیس و وریگرم پ میلی 100تیامیس، 
 5)آب مقطر( را به شکل آمپول پلاسیبوو ( میسآ کوبال
 ها آنسی یک ساعت قبل از اجرا دریافت کردند.  سی

نوشیدنی یا غذایی مصرف  هیچ فعالیتدر طول انجام 
سی  سی 5مقدار ورید بازویی به از  گیری  وننکردند. 

پس از  ساعت 6و  2در چهار مر له قبل، بلافاصله، 
لافاصله بعد از هر مر له ب ها مونهن شد. ا ذ فعالیت
متخصص و توسط منتقل گیری به آزمایش اه   ون
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 دور در دقیقه 3000دقیقه با  10به مدت آزمایش اه 
روش  هب CKی آنای  سرممیاان سانتریفیوژ شد. 

پارس شرکت آزمایش اهی  استفاده از کیتبا فتومتریک 
کیت با استفاده از روش فتومتریک  هب LDHآزمون و 

(. 8گیری شد) اندازهآزمایش اهی شرکت زیست شیمی 
المللی  وا د بیس CK، 1 ساسیت کیت تشخیص کمی 
ن گروهی و بیس گروهی به در لیتر و ضریب تغییرات درو

درصد بود.  ساسیت کیت تشخیص  12/2و  2 ،ترتیب
المللی در لیتر و ضریب وا د بیس LDH ،5کمی 

و  86/3 ،تغییرات درون گروهی و بیس گروهی به ترتیب
 درصد بود. 13/2

ها، از طریا آزمون   بررسی طبیعی بودن توزیع داده
داری اثر  . برای تعییس معنیویلک صورت گرفت-شاپیرو

ته پژوهش)ا تلاف درون مکمل بر متغیرهای وابس
گروهی از آزمون  گروهی( و بررسی ا تلافات بیس

 اندزم 4×گروه 2دوعاملی) (ANOVAتحلیل واریانس)

چنیس  گیری مکرر استفاده شد. ه  اندازهگیری( با  اندازه
مستقل و در  tدار بود، از آزمون  اگر اثر گروه معنی

تحلیل ون بود، آزم دار که اثر زمان معنی صورتی
و  گیری مکرر استفاده گردید رفه با اندازهط واریانس یک

ها ا تلاف  که مشخص شود بیس کدام زمان برای ایس
آزمون تعقیبی بونفرونی استفاده دار وجود دارد،  معنی

 در نظر گرفته شد P<0.05داری  شد. سطح معنی

 ی پژوهشها یافته
در ها  مشخصات عمومی و فیایولدوژیکی آزمدودنی

مطابا جدول آورده شده است.  1 شماره جدول
 1/19±3سس میان یس ها شامل  مشخصات آزمودنی

کیلوگرم، درصد چربی بدن  3/71±2/6سال، وزن 
 متر 95/8±42/1ها  و توان انفجاری دست 7/0±9/8

ویلک، طبیعی بودن توزیع -شاپیرونتایج آزمون  بود.
مرا ل در را  سرمی  LDHو CKهای  آنای  مقادیر

 .(P>0.05)نشان داد گیری مختل  اندازه
 

 *(n=11ها) . مشخصات فردی آزمودنی1 شماره جدول
 ورزشی)سال( هسابق بدون چربی)کیلوگرم( هتود چربی بدن)درصد( متر( قد)سانتی وزن)کیلوگرم( سس)سال(

3±1/19 2/6±3/71 3/5±6/172 7/0± 9/8 8/5±5/62 4/1±8/8 

 ( است.میان یس±معیارانحراف ها بر  سب) * داده

 
 LDHو  CK های آنای سرمی مقادیر تغییرات 

 بیس دو گروه تجربی و پلاسیبو در مرا ل مختل  اندازه
که نشان می  آورده شده است 2 شماره گیری در جدول

گروه تجربی بلافاصله معنی دار نبوده دهد تغییرات در 
از  ساعت پس 6ساعت و  2ولی  (P>0.05)است

 .(P<0.05)فعالیت تغییرات معنی دار بوده است
 

 (میانگین±معیارانحراف گیری) مرحله اندازه 4ها در  سرمی آزمودنی LDHو  CKهای  . تغییرات مقادیر آنزیم1شماره  جدول

 ساعت پس از فعالیت 6 ساعت پس از فعالیت 2 بلافاصله پس از فعالیت از فعالیت پیش گروه متغیر

 9/222 ±4/120* 2/203 ±9/117* 3/201±6/115 8/167 ±7/104 تجربی (U/L) کراتیس کیناز

 1/385 ±8/148* 1/313 ±9/128* 9/261±3/140* 9/179 ± 8/69 پلاسیبو

 6/328±58* 6/346±1/77* 279±7/61 6/239±4/57 تجربی (U/L) دهیدروژنازلاکتات

 1/383± 9/95* 8/407±4/78* 4/391±2/69* 5/262±2/40 پلاسیبو

 (P<0.05)دار در سطح * تغییر معنی

 
 عاملی با اندازه نس دوآزمون تحلیل واریا نتایج

در سرمی  CKبرای بررسی تغییرات آنای  گیری مکرر 
گیری بیس دو گروه تجربی و  مرا ل مختل  اندازه

  ارائه گردیده است. 3 شماره پلاسیبو در جدول
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 در دو گروه گیری مختلف اندازهکراتین کیناز در مراحل میزان آنزیم  بررسی تغییراتبرای  دوعاملینتایج آزمون . 3 شماره جدول

 Pمقدار  Fمقدار  آزادی هدرج منبع تغییر

 *001/0 39/61 3 بر تغییرات کراتیس کیناز زماناثر 

 416/0 67/1 1 بر تغییرات کراتیس کیناز گروهاثر 

 *001/0 17/11 3 بر تغییرات کراتیس کیناز زمان و گروهاثر متقابل 

 دار معنی تفاوت ه* نشان دهند

 
در  CKمقادیر ، نشان داد آزمون تعقیبی بونفرونی

 6و  2 (P=0.005)، (P=0.008)گروه تجربی بلافاصله
(P=0.002)  ساعت پس از فعالیت، و در گروه پلاسیبو

 (P=0.001) 6و  2 (P=0.002)، (P=0.004)بلافاصله
ساعت پس از فعالیت نسبت به پیش از آن افاایش 

 2چنیس، در گروه تجربی در  داری داشت. ه  معنی

(P=0.03)  6و (P=0.01) ه ساعت پس از فعالیت ب
 داری کمتر از گروه پلاسیبو بود. طور معنی
عاملی  آزمون تحلیل واریانس دو نتایجچنیس،  ه 
 LDHآنای  گیری مکرر برای بررسی تغییرات  با اندازه
گیری در دو گروه  در مرا ل مختل  اندازهسرمی 

 ارائه گردیده است.  4 شماره تجربی و پلاسیبو در جدول
 

 
 برای بررسی تغییرات میزان آنزیم لاکتات دهیدروزژنازعاملی برای  . نتایج آزمون دو4 شماره جدول

 گیری در دو گروه در مراحل مختلف اندازه 

 Pمقدار  Fمقدار  آزادی هدرج منبع تغییر

 *01/0 27/81 3 بر تغییرات لاکتات دهیدروژناز زماناثر 

 615/0 84/1 1 بر تغییرات لاکتات دهیدروژناز گروهاثر 

 *002/0 16/20 3 اثر متقابل زمان و گروه بر تغییرات لاکتات دهیدروژناز

 دار تفاوت معنی هنشان دهند* 

 
در مرا ل  LDH آنای  مقادیرتغییرات بررسی 
با استفاده از آزمون تعقیبی گیری  مختل  اندازه

نشان داد، در دو گروه تجربی و پلاسیبو بونفرونی 
 6و  (P=0.03) 2در گروه تجربی  LDHسطوح 

(P=0.04)  ساعت پس از فعالیت، و در گروه پلاسیبو
 (P=0.04) 6و  2 (P=0.01)، (P=0.02)بلافاصله

طور ه ساعت پس از فعالیت نسبت به پیش از آن ب
 داری افاایش یافت. به علاوه، در گروه تجربی معنی

ه ب (P=0.03)بلافاصله پس از فعالیت LDHمیاان 
 داری کمتر از گروه پلاسیبو بود. طور معنی

 گیری و نتیجه بحث
مصرف مکمل  ،نشان داد  اضر پژوهشهای  یافته

 B1 ،100گرم  میلی 100ویتامیس ترکیبی نوروبیون)
( باعث کاهش مقادیر B12گرم  میلی 1 و B6گرم  میلی
 مرد آماتور هایربوکسو یسرم LDHو  CKهای  آنای 
و  CKچنیس سبب تسریع بازگشت مقادیر  و ه  ،شده

LDH پلاسیبودر مقایسه با گروه  در زمان ریکاوری 

النا  های پژوهشبا نتایج  پژوهش های ایس یافته د.گردی
 ،2004 و همکاران کاواز و نیا 2010 و همکاراندیاز

نوروبیون را در افراد دریافت مکمل ثیر اکه ت بودهمسو 
ورزشکار جهت جلوگیری از آسیب سلولی عضلانی 

تیس می و  ی که توسطپژوهشدر (. 5،4)گاارش کردند
های  کاهش شا صانجام شده نیا  ،2012 همکاران

CK  وLDH مکمل ویتامیس بعد از مصرف ی سرم
البته میاان کاهش  گاارش شد.( B12و B1 ،B6ترکیبی)
های  سال  ورزشکار در رشته طبیعی برای افراد در دامنه

در  (.19)گاارش شده بود های متفاوتی مختل  با اندازه
های  دنیوکه با آزم ،2010فرانکا و همکاران  پژوهش

تمریس کرده پروتکل تمرینی ایست اهی را اجرا کردند، 
نتایج  اکی از ایس بود که مکمل نوروبیون از آسیب 

سرمی لوگیری کرده و مانع افاایش سلولی عضلانی ج
 که نتایج آن با  (21)شود می LDHو  CKهای  آنای 

ت مغایر . دلیلمغایر بود اضر  پژوهشهای  نتایج یافته
 چون روش عوامل مختلفی ه  تواند به می ها یافته
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، نوع و نحوه مصرف یسرم LDHو  CKگیری  اندازه
 .نسبت داده شودمکمل و نوع پروتکل تمرینی 

 22ثیر مکمل نوروبیون را در اکه تای  مطالعه در
مقادیر  کاهش، بررسی کرده بودندورزشکار زن و مرد 

نسبت به ی سرم LDHو  CK آسیب سلولی عضلانی
نیا  پژوهش. نتایج ایس (25)گاارش شد پلاسیبوگروه 

 ،رسد نظر می به.  اضر بود پژوهشهمسو با نتایج 
بعد از مصرف  یسرم LDHو  CKکاهش مقادیر 

نوع برترکیبات ایس مکمل  ثیراتمکمل نوروبیون به 
 بر می برون سلولیاکسیدانی  آنتی ظرفیتفعالیت و 

های ویتامینی در  نقش مکمل مطالعاتبر ی . (3گردد)
اند، توجیهی که  را رد کرده آسیب سلولی عضلانیپاسخ 

توان داشت، ایس است که در بر ی  در ایس  صوص می
 (Eccentric)از تمرینات اکسنتریک ها پژوهشاز ایس 

ه آسیب مستقی  . ایس تمرینات منجر باستاستفاده شده 
آسیب د. شو می تحریک عوامل التهابعضله اسکلتی با 
 دکنن ایجاد می برون راتمرینات که  سلولی عضلانی

آسیب  عث کشش معکوس فیلامان ها شده که بابا
و  متفاوت است( Concentricدرون را) تمریناتاز ناشی 
ج متفاوت بر ی یاتواند تا  دودی دلیل نت نتیجه میدر 

  6اثر  ،2006 همکاران را ومک(. 5)را توجیه کند تحقیقات
در بهبود عملکرد ویتامینی های  هفته مصرف مکمل

 سرعتیدوچر ه سوار نخبه  11 را  بر روی ورزشی
و بهبود عملکرد نتایج  اکی از   ،در پایانبررسی کردند. 

 مصرف مکمل از پس کاهش آسیب سلولی عضلانی
و در  صوص عملکرد ورزشی (. 17)بودهای ویتامینی 
اثر  ،2006 و همکاران ماستالودیس آسیب سلولی

بر ویتامینی تقویتی های  طولانی مدت مصرف مکمل
ورزشکار ملی در چهار رشته  82عملکرد ورزشی 

انی و شنا را بررسی کردند. بسکتبال، ژیمناستیک، قایقر
ی ها یژه رشته ورزشی مورد نظر و آزمونهای و آزمون
انجام شد. در هوازی  قدرت، آمادگی هوازی و بی معمول

 های آنتیداری با مصرف مکمل مجموع اثر معنی
نتایج (. 23اکسیدانی بر عملکرد ورزشی مشاهده نشد)

 مغایرت دارد، اضر  پژوهشای ه فوق با یافته پژوهش
استفاده متفاوت از  به دلیلتواند  علت ایس ا تلاف می

مختل  و اجاای   Bگروهویتامینی های  مکمل
چنیس طول دوره   های ویتامینی مصرفی و ه کمپلکس

، شدت و گذار دی ر نوعثیراعامل ت باشد.مصرف مکمل 
 فعالیتهای ورزشی مختل  است.  مدت اجرای فعالیت
لکوسیتی شده و  جذبساز باعث  های شدید و درمانده

سیخت ی گ زند و سبب از ه  سلول آسیب می به سا تار
به ظاهر  جرکه من شود می Zسطح سلول و سا تار 

و  CK مثل آسیب سلولی عضلانیشدن بیومارکرهای 
LDH (6 واهد شد .) 

تشکیل  Bسه ویتامیس گروه از نوروبیون  مکمل
 سا تاری سلول محافظت می انسجامز ا و ،شده
 B1یس ویتام ،نشان داده است مطالعاتنتایج  .(6،7)کند

 B6ویتامیس  ،Zاستحکام  ط افاایش  سبب ا تمالاً
 ءغشا B12و  کتیس و میوزیساف انقباضی سبب تقویت الیا

ایس  ،ایس بر بنا کند. میلیس را پشتیبانی و  مایت می
آسیب سلولی تواند در جلوگیری از بروز  می مکمل

 (.7)ذار باشدگثیراهای شدید ت در  یس فعالیت عضلانی
ساز  از فعالیت وامانده پس جایی که از آن ،به علاوه
و دهد،  تولید اسید لاکیک رخ می هدر نتیج PHکاهش 

هیل ورود پیروات به تیامیس سبب تس از طرفی ویتامیس
)در نتیجه کاهش شود میتوکندری میکربس در  هچر 

از افاایش  ایس ممکس است بر تولید اسید لاکتیک(، بنا
 (. 20نماید)سلولی در محیط اسیدی جلوگیری  آسیب

مصرف مکمل  ، اضر نشان داد پژوهشنتایج 
های آسیب  یس ترکیبی نوروبیون در کاهش شا صویتام

بوکس در مردان  هویژ عضلانی ناشی از تمریناتسلولی 
ایس موضوع  توجه به. با ثر بوده استوبوکسور آماتور م

که گاهی اوقات  ج  غذای مصرفی ورزشکاران نسبت 
نیاز بدن از نظر ممکس است  و بیشتر استافراد به سایر 
عنوان کوآنای  و که به ها  مغذیو ریا ها ویتامیس

شود، به ن میساکافی تبه مقدار  ،کنند کوفاکتور عمل می
ها برای ورزشکارانی که  استفاده از مکمل رسد ر مینظ

کنند، به ویژه  و شدید شرکت میتوانی رینات در تم
تواند  مانند بوکسورها میو توانی  قدرتیورزشکاران 

ا تمالاّ با توجه به نتایج به دست آمده، . باشدمفید 
به  (B12و  B1 ،B6)ویتامیس ترکیبیمصرف مکمل 

های  ورزشکاران در رشتهبرای  یتحافظن عاملی معنوا
ر دتواند  می ،قدرتیو  سریع با انقباضاتورزشی 

 .ثر باشدوم آسیب سلولی عضلانیجلوگیری از 
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Abstract 

 
Introduction: Using nutritional supplements 

is proposed to avoid the stresses-induced by 

physical activity, delayed fatigue and 

maintenance of performance during 

competition. The aim of this study was to 

explore the effect of combined supplement 

Neurobion on Creatine Kinase (CK) and 

Lactate Dehydrogenase (LDH) enzymes 

levels following a session of exhaustive 

exercise in amateur men boxers.  

 

Materials & methods: Twelve men boxer 

with an average age of19.1±2 years, weight 

71.3±6.2 kg and percentage of body fat 

8.9±0.7 participated in this study. In two 

consecutive weeks, they consumed 

Neurobion supplement and placebo 

(distilled water) into5 ml ampoule and then 

carried out exhaustive exercise boxing. 

Exercise implemented with fists swiping to 

punch bag in 3 rounds of 3 minute with 1 

minute rest intervals between rounds with 

maximum intensity and competitive. To 

measure the levels of LDH and CK induced 

by muscle cell damage, blood samples were 

taken in four stages before, immediately, 

and 2and6hours after exercise. 

 

Findings: The results showed that 

consuming combination of vitamin 

Neurobion had a significant effect on serum 

levels of LDH and CK in different stages of 

exercise (p=0.001).With intake supplement, 

the amounts of CK in2and6hours, and LDH 

in the immediately after the exercise, 

compared with placebo group had a 

significant reduction (p<0.05). 

 

Discussion & conclusions: It is concluded 

that, using combination of vitamin 

supplement Neurobion by maintaining 

molecular structure of cells and sarcomere, 

as well as muscle cell membrane integrity, 

cause reduced amounts of LDH and CK 

enzymes in the amateur boxers after 

exhaustive exercise. 

 

Keywords: Neurobion, Amateur boxers, 

Cellular damage, Exhaustive exercise 
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