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دکتر غلامرضا نوروزی
رئیس فدراسیون پزشکـی ورزشی

دبیر کل ستاد ملی مبارزه با دوپینگ

سخن مدیر مسئول

امروزه مکمل ها در جهت بهبود عملکرد، افزایش انرژی و تســریع ریکاوری خاصه در ورزش حرفه ای 
و قهرمانی مورد اســتفاده قرار می گیرند. ورزشکاران، به دنبال هر فرصتی هستند تا توانایی های خود 
را ارتقا دهند و از این رو، مصرف مکمل ها به یک روند رایج تبدیل شــده است. این مکمل ها می توانند 
به افزایش قدرت، اســتقامت و تمرکز کمک می کنند. با این حــال، مصرف مکمل ها می تواند همراه با 
مخاطراتی نیز باشد. عدم نظارت بر کیفیت و ایمنی محصولات، احتمال وجود ترکیبات مضر و عوارض 
جانبی ناشی از مصرف نادرست، از جمله چالش های جدی در این حوزه هستند. برخی مکمل ها ممکن 
اســت با داروها تداخل کرده و یا در دوزهای بالا خطرناک باشــند. بنابراین، آگاهی از نقش مکمل ها 

و شناخت مخاطرات مرتبط با آن ها برای ورزشکاران، مربیان و علاقه مندان به ورزش ضروری است. 
شناسایی مکمل های ایمن و مؤثر نیازمند توجه به چندین عامل کلیدی از جمله: مشاوره با متخصصان 
قبل از شروع مصرف، بررسی برچسب محصول، وجود تأییدیه های مربوط به کیفیت و ایمنی محصول 
،انتخاب برندهای معتبر،  مطالعه تحقیقات علمی و بررسی مقالات علمی که تأثیرات و ایمنی مکمل  را 
ارزیابی کرده اند، توجه به عوارض جانبی قبل از مصرف مکمل و اجتناب از محصولات عجیب و غریب 
و مکمل هایی که تضامین غیرواقعی یا نتایج ســریع و بدون زحمت را تبلیغ می کنند است. امید است 
با افزایش آگاهی و دانش علمی و عملی آحاد جامعه، بویژه ورزشــکاران شاهد مصرف صحیح و پرهیز 

از مصرف بی رویه مکمل ها باشیم. 



دکتر رضا سعیدی نیشابوری
رئیس کمیته آموزش و پژوهش فدراسیون پزشکی ورزشی

سخن سردبیر

در دنیای ورزش، مصرف مکمل ها به عنوان یکی از روش های رایج برای بهبود عملکرد و تســریع فرآیند 
ریکاوری شــناخته می شــود. با توجه به فشــارهای بالای تمرینی و نیازهای خاص بدنی ورزشــکاران، 
مکمل هــا می توانند به عنوان ابزاری مؤثر برای تأمین نیازهای تغذیه ای و افزایش انرژی مورد اســتفاده 
قرار گیرند. در این فصل نامه سعی شده است به بررسی انواع مکمل ها، تأثیرات آن ها بر عملکرد ورزشی، 
و جنبه های علمی و عملی مصرف آن ها پرداخته شــود. همچنین، به بررســی نکات مهم در انتخاب و 
استفاده صحیح از مکمل ها و خطرات احتمالی ناشی از مصرف نادرست آن ها پرداخته شده است. هدف 
این فصل نامه ارائه اطلاعات جامع و مستند به ورزشکاران، مربیان و علاقه مندان به حوزه ورزش است تا 

بتوانند تصمیمات آگاهانه تری در زمینه استفاده از مکمل ها اتخاذ کنند.
در پایان از حســن همکاری کلیه محققین و همکاران عزیزم در تدوین و گردآوری این شــماره کمال 

تشکر و سپاس را دارم.   



غذاها و مکمل های ورزشی می توانند نقش مهمی در برنامه های 
تغذیه ورزشــی ورزشــکاران با عملکرد بالا داشته باشند.  یکی از 
موارد بسیار مهم در مصرف مکمل ها در نظر داشتن مزایا و معایب 
اســتفاده از این مکمل ها است. در زمان تجویز مکمل ها باید این 

سه سوال اصلی مد نظر باشد:

1- آیا این مکمل بی  خطر است؟ 
۲- آیا موثر است؟ 

3- آیا استفاده از آن در ورزش مجاز است؟
سیســتم طبقه بندی ABCD یکی از مهمتریــن و معتبر ترین 
سیســتم های طبقه بندی مکمل ها می باشد که موسسه ورزش 
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اســترالیا )AIS ( ان را ارائه نموده است بر اساس این طبقه بندی 
غذاهای ورزشــی و ترکیبات مکمل بر اساس شواهد علمی و سایر 
ملاحظات عملــی در چهار گروه طبقه بندی می شــود و تعیین 
می کنــد که آیا یک محصول ایمن، مجاز و موثر در بهبود عملکرد 

ورزشی است یا خیر؟
این طبقه بندی هر چند ســال به روز رسانی می شود تا بهترین 
و دقیــق ترین اطلاعات در اختیار پزشــکان، متخصصان تغذیه و 

ورزشکاران قرار بگیرد.
گروه A مکمل های ورزشی:

سطح شواهد:
بر اســاس سطح شــواهد، حمایت های علمی قوی برای استفاده 
از این مکمل ها در شــرایط های ویژه در ورزش و با اســتفاده از 
پروتکل های علمی جهت ورزشکاران بر طبق پروتکل های خاص 

وجود دارد.
گروه A مکمل های ورزشــی خود به سه دسته عمده طبقه بندی 
می شــود که شــامل غذا های ورزشــی، مکمل های پزشکی و 

مکمل های ارتقاء دهنده عملکرد می شوند.
 : Sports foods غذا های ورزشی

این دسته از مکمل ها زمانی که استفاده از غذا های روتین غیر عملی 
است کاربرد دارد و هدف این دسته از مکمل ها ارائه منابع مناسبی از 

مواد غذایی به ورزشکاران است. این گروه شامل موارد زیر می باشد.

 :Medical supplements مکمل های پزشکی
این گروه شامل مکمل هایی اســت که برای پیشگیری یا درمان 
مشکلات بالینی شخیص داده شده از جمله کمبود ویتامین ها یا 
مواد معدنی اســتفاده می شوند. این دسته از مکمل ها باید تحت 
نظر یک پزشک یا متخصص تغذیه ورزشی استفاده شود. این گروه 

از مکمل ها شامل موارد زیر می باشند.

مکمل های الکترولیتینوشیدنی های ورزشی

مکمل پروتئین ایزولهژل های ورزشی

درشت مغذی های مخلوطشیرینی های ورزشی

بارهای ورزشی

پروبیوتیک هاآهن

ویتامین دیکلسیم

رویمولتی ویتامین
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 Performance مکمل هــای ارتقــاء دهنــده کارایــی
 :supplements

این گروه از مکمل ها شامل موادی هستند که در صورت استفاده 
علمی و با میزان مناسب می توانند منجر به ارتقاء عملکرد ورزشی 
شوند. این دسته از مکمل ارز مکمل ها شامل موارد زیر می باشند:

در این دســته از مکمل ها کراتین و کافئین شــناخته شــده تر 
هستند و توسط تعداد زیادی از ورزشکاران مصرف می شوند

گروه B مکمل های ورزشی:
در این گروه از مکمل ها ســطح شــواد به انــدازه گروه اول نمی 
باشد و احتیاج به تحقیقات و کارهای آزمایشگاهی بیشتری دارد. 
استفاده از این مکمل ها و موثر بودن این مکمل ها در ورزشکاران 

احتیاج به تحقیقات بیشــتری دارد و معمولا در تحقیقات و تحت 
شــرایط نظارت بالینی در تعدادی از ورزشکاران توصیه به مصرف 

می شود.
این گروه چهار زیر شــاخه دارد که شامل پلی فنول های 

غذایی، آنتی اکسیدانت ها، طعم دهنده ها و سایر است.
:food Polyphenols پلی فنول های غذایی

شامل ترکیبات غذایی است که ممکن است دارای فعالیت زیستی 
از جمله خواص آنتی اکسیدانی و ضد التهابی باشند. ممکن است 
به شکل های غذایی )کامل یا کنسانتره( یا به صورت عصاره های 
جدا شده مصرف شوند مانند پلی فنول های مشتق شده از میوه ها

:Antioxidants آنتی اکسیدانت ها
آنتی اکســیدانت ها ترکیباتی می باشند که اغلب در مواد غذایی 
یافت می شــوند و می توانند بدن را از آسیب اکسیداتیو ناشی از 
مواد شیمیایی و رادیکال آزاد محافظت کنند. یکی از مهمترین و 

معروف ترین این ترکیبات ویتامین سی است.
:Tastants طعم دهنده ها

این دسته از ترکیبات مشتق شده از غذا می باشند که با گیرنده های 
دهانی و یا روده برای فعال کردن سیســتم عصبی مرکزی تعامل 

گلیسرولکافئین

کراتینبتا آلانین

مکمل های حاوی نیترات/ 
آب چغندر

سدیم بیکربنات
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روغن ماهیکلاژن

زردچوبهمکمل های کتونی

ان استیل سیستئینکارنیتین

دارند. منتول و کینین جزء این گروه از مواد می باشند.
:B سایر مکمل های گروه

این گروه شــامل ترکیباتی می باشــند که دارای مزایای بالقوه برای 
عملکرد بدن، یکپارچگی و یا متابولیسم فرد می باشند و به این دلیل 
مورد توجه قرار گرفته اند. این دسته شامل مکمل های زیر می باشند:

: C مکمل های گروه
شــواهد علمــی از منفعت مصرف این دســته از مکمــل ها در 
ورزشــکاران وجود ندارد به صــورت روتین و کلــی مصرف این 

مکمل ها در ورزشکاران توصیه نمی شود. 

این دسته از مکمل ها شامل موارد زیر است:
: D مکمل های گروه

مصـرف مکمـل هـای ایـن گـروه در ورزشـکاران ممنـوع اسـت و 
مـی توانـد منجـر به مثبت شـدن تسـت دوپینگ گـردد. از جمله 
مـوادی کـه در ایـن دسـته قرار مـی گیرند مـی توان بـه افدرین، 

سـیبوترامین، اندرسـتون دیـون و ... اشـاره نمود.

فسفاتمنیزیم

پره بیوتیکآلفا لیپولئیک اسید

HMB E ویتامین

BCAA/Leucineتیروزین
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مقدمه
حفظ و ارتقای عملکرد ورزشــی موضوعی اســت کــه از دیرباز 
مورد توجه ورزشــکاران قرار گرفته اســت. امروزه ورزشکاران از 
چندین روش برای موفقیت در مســابقات اســتفاده می کنند که 
یکی از آنها مصرف مکمل های غذایی اســت. برخی از دلایلی که 
ورزشــکاران برای استفاده از این محصولات ذکر کرده اند عبارتند 
از: افزایش عملکرد جســمانی، تســریع ریکاوری و کاهش آسیب 
عضلانــی. در این میــان مصرف مکمل هــای پروتئینی از جمله 
پروتئیــن وی، کازئین، گلوتامین و ....به شــکل قابل ملاحظه ای 
مورد توجه ورزشــکاران قرار گرفته است. در این مقاله سه مکمل 
غذایی  پرمصرف پروتئین وی، گلوتامین و کارنیتین را مورد بحث 

وبررسی قرار می دهیم. 
پروتئین ها یکی از مواد مغذی ضروری مورد تیاز بدن می باشند.
از اســیدهای آمینه که واحدهای سازنده پروتئین ها می باشند با 
توجه به وظایف بســیار مهمی که در بدن ایفاء می کنند به عنوان 

 Building blocks of life    بلوک های ســاختمانی حیــات
نام برده می شــود.پروتئین ها علاوه بر ساخت و بازسازی عضلات 
بدن، در تولید انرژی)به مقــدار کم(، فرآیندهای متابولیکی بدن، 
ساخت آنزیم ها و بعضی هورمون ها و در ساخت ترکیبات ضروری 
بدن مانند آنتی بادی ها)سیســتم دفاعی بدن( و نوروترانسمیترها 
یا میانجی های عصبی نقش دارند.پروتئین ها همچنین در ساخت 
سلول های بدن و کمک به ساخت و نگهداری بافت استخوانی نیز 

نفش دارند.
پروتئین وی

وی)Whey()20%( و کازئیــن)Casein() 80%( دو پروتئین 
اصلی شــیر گاو را تشــکیل می دهند. طی فرآیند ســاخت پنیر 
هنگامیکــه آنزیم های خاصی به شــیر اضافه می شــود موجب 
انعقــاد شــیر و تولید پنیر و خارج شــدن پروتئیــن محلول در 
شــیر)وی( به شــکل  آب پنیر مــی گردد. آب پنیــر حاوی قند 
لاکتوز، ویتامیــن ها،پروتئین ها،مواد  معدنــی و مقدار ناچیزی 
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چربی می باشــد. پروتئین وی از آب پنیر استخراج شده و به سه 
شــکل عرضه می گردد. پروتئین وی کنســانتره)WPC( که در 
مقایســه با سایر اشــکال وی،  چربی، لاکتوز و  ترکیبات زیست 
فعال)bioactive compounds( بیشــتری دارد. 29 تا %89 
وزنی  وی کنســانتره را پروتئین تشــکیل می دهد. پروتئین وی 
ایزوله )WPI(حــاوی حداقل چربی و لاکتوز اســت، و  بیش از 
90% پروتئیــن دارد. پروتئین وی هیدرولیز شــده)WPH( به 
شــکل هیدرولیز شده و ســهل الهضم می باشد تا سریعتر در بدن 
جذب شده و احتمال حساسیت را به حداقل برساند. پروتئین وی 
آلفا لاکتالبومین )25درصد(،  بتالاکتوگلوبولین)65درصد(،  حاوی 

آلبومین سرم)8درصد( و ایمونوگلوبولین ها می باشد.
پروتئیــن وی در گــروه بندی مکمل های غذایی موسســه علوم 
ورزشی اســترالیا)AIS( در گروه A)ترکیباتی که اثر بخشی آنها 
در بهبود عملکرد ورزشی ثابت شده است( و در زیر گروه غذاهای 
ورزشــی)Sport foods( قرار دارد. پروتئین وی یک پروتئین با 
کیفیت بســیار بالا اســت، به این معنی که دارای تمام اسیدهای 
آمینه از جمله تمام اســیدهای آمینه ضروری و بویژه اسید آمینه 
لوســین که نقش مهمی در ســاخت پروتئین دارد، می باشد. وی 
همچنین نســبت به ســایر پروتئین ها از جمله کازئین و سویا با 
ســرعت بیشتری جذب می شــود. این دو ویژگی باعث می شود 
پروتئیــن وی به یکی از بهترین مکمل های غذایی برای کمک به 

عضله سازی تبدیل شود.

مقایســه ترکیب اســیدهای آمینه پروتئین وی با کازئین و سویا 
نشــان می دهد مهمترین تفاوت در محتوای لوســین و کل اسید 
های آمینه ضروری EAA( ( اســت که در مقایسه با سایر منابع 
پروتئینی در وی بسیار زیاد است. مقدار معمول توصیه شده حدود 

25 گرم پس از تمرین ورزشی می باشد. 
اثرات سلامت بخش پروتئین وی

* کمک به کاهش وزن
پروتئین وی از طریق ایجاد احساس سیری و ممانعت از پرخوری 
 )DIT(و آشفته خوری، کاهش اشتها و افزایش اثر گرمازایی غذا

به کاهش وزن بدن کمک می کند.

پروتئین وی با ممانعت از ترشح گرلین)هورمون گرسنگی( از معده 
و تحریک ترشــح هورمون peptide YY، کوله سیستوکینین و 
لپتین)هورمون های ســیری( از  روده بزرگ، روده کوچک وبافت 
چربی نقش مهمی در کاهش اشــتها و ریــزه خواری و کمک به 

کاهش وزن در افراد چاق دارد.
* بهبود ترکیب بدن

پروتئین وی از طریق کاهش چربی ذخیره بدن، کمک به ســنتز 
پروتئیــن عضلات باعث بهبود ترکیب بدن می شــود. وی مقدار 
زیادی اسید های آمینه شــاخه دار)BCAA( بویژه لوسین دارد 

که موجب ساخت عضله و چربی سوزی می گردد.
* تقویت دستگاه ایمنی بدن

پروتئین وی با کمک به ساخت گلوتامین سوخت مورد نیاز سیستم 
ایمنی بدن را تامین کرده و از طریق ارتقای پاسخ هومورال )آنتی 
بادی( از سیســتم ایمنی بدن حمایت مــی کند. وی همچنین با 
بهبود وضعیت گلوتاتیون)مهم ترین آنتی اکسیدان بدن( با شرایط 

استرس اکسایشی  مقابله می کند.

پروتئین وی
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* بهبود عملکرد دستگاه گوارش
وی دارای اثرات محافظتی وآنتی باکتریال درمقابل زخم و عوامل 
مضر از جمله هلیکوباکتر پیلوری می باشــد. وی همچنین حاوی 
ترکیبات زیست فعال با خواص ضد میکروبی و ضد ویروسی  برای 
ارتقای ســلامت دستگاه گوارش اســت. وی پروتئینی با کیفیت 
بالاســت که حتی در  شــرایط عدم تحمل لاکتــوز نیز بخوبی و 

براحتی جذب می شود.
* مقابله با سرطان

وی در مطالعــات حیوانی در کاهش ســایز و تعــداد تومور های 
ســرطانی روده بزرگ و ســینه موثر بوده اســت. با ارتقای سطح 
گلوتاتیون بدن، می تواند از پیشرفت و تکثیر سلول های سرطانی 
ممانعت کند. محتوای بالای سیســتئین و اسید های آمینه شاخه 
دار  موجب می شــود کاهش توده عضلانــی در بیماران مبتلا به 

سرطان بدلیل شراط کاتابولیسم به حداقل برسد.

گلوتامیــن یکــی از محبوب تریــن مکمل های غذایــی در بین 
ورزشکاران اســت. این اســید آمینه معمولا برای بهبود عملکرد 
ورزشــی، افزایش توده عضلانی، تقویت دســتگاه ایمنی و ارتقای 

ریکاوری مصرف می شود.
گلوتامین یکی از 20 اســید آمینه موجود در بدن است. این اسید 

آمینه در واقع فراوان ترین اســید آمینه در بدن می باشد. مقدار 
گلوتامین در بــدن یک فرد 70 کیلوگرمــی تقریباً 70-80 گرم 
می باشــد کــه از این مقدار به طور متوســط 80 درصد در بافت 
عضلانی یافت می شــود. گلوتامین در عضلات اسکلتی، بالاترین 
میزان نســبت به تمام اســیدهای آمینه را دارد. گلوتامین فراوان 
ترین اسید آمینه در پلاســما و عضلات اسکلتی است. حدود 60 
درصد از کل اسیدهای آمینه آزاد در عضلات اسکلتی و 20 درصد 

از اسیدهای آمینه پلاسما از گلوتامین تشکیل شده است.
مطالعات علمی معتبر نشان می دهند که مکمل گلوتامین دارای 
مزایای خاصی اســت، از جمله حمایت از سیستم ایمنی، افزایش 
تولیــد گلیکوژن، اثرات ضــد کاتابولیک و افزایــش جذب آب و 
الکترولیت ها. این اســید آمینه ممکن است برای سنتز اسیدهای 
آمینه، پروتئین هــا، نوکلئوتیدها و تعدادی دیگر از مولکول های 
بیولوژیکی اســتفاده شــود. علاوه بر این برای هموستاز )از جمله 
تعادل مایعــات، pH، تنظیم دمای بدن و ضربان قلب( و عملکرد 
بهینه برخی از بافت های بدن، به ویژه دســتگاه ایمنی و دستگاه 

گوارش ضروری است .
 Semi-essential( گلوتامین یک اســید آمینه نیمه ضــروری
amino acid( است، به این معنی که بدن می تواند آن را تولید 
کند، اما در شــرایط خاص ممکن است ســاخت آن کافی نباشد. 
بنابراین گاهی لازم اســت گلوتامین از منابع خارجی )غذا ومکمل 
ها( تهیه شــود. این اسید آمینه به دو شکل L و D وجود دارد اما 
فقط فرم L که معمــولا در غذاها و مکمل های غذایی یافت می 

شود، برای انسان قابل استفاده است.
مکانیســم اثر این مکمل تا حدودی مشــخص گردیده است. این 
اســید آمینه در چرخه کربس و گلوکونئوژنز نقش بســیار مهمی 
را ایفا می نماید، در لیپولیز و متابولیســم بســیاری از اسید های 
آمینه دخالت دارد. فعالیت گلیکوژن ســنتتاز را افزایش می دهد 
و اثــر محافظتی خود را علیه افزایش ســطح آمونیاک بدن اعمال 

می نماید.  
این اسید آمینه مهم ترین منبع سوخت برای دستگاه ایمنی است 
و ممکن است تأثیر ویژه ای بر تحریک دستگاه ایمنی داشته باشد. 
ســال ها فرض بر این بود که سلول های ایمنی از گلوکز به عنوان 
سوخت استفاده می کنند اما در اوایل دهه 1980 مشخص شد که 
این ســلول ها از گلوتامین به همان اندازه و به همان روش گلوکز 
اســتفاده می کنند. کاهش گلوتامین پلاسما پس از ورزش شدید 

گلوتامین

14
03

ن 
ستا

 تاب
 / 3

ه ۶
مار

 ش
ش

ورز
در 

ب 
ط

1212



و در ســندرم بیش تمرینی همراه است. با این حال، هیچ شواهد 
مســتقیمی وجود ندارد که نشان دهد کاهش گلوتامین پلاسما به 
دنبال ورزش یا به دلیل ســندرم تمریبن بیش از حد با اختلال در 
عملکرد ایمنی مرتبط باشد. بر اساس مطالعات محدود، گلوتامین 
تعداد لنفوسیت ها و ماکروفاژهای در گردش را افزایش می دهد. 
گلوتامین در کبد، مغز و عضلات از گلوتامات و آمونیاک توســط 
آنزیم گلوتامین ســنتتاز ســنتز شده و توســط عضلات اسکلتی 
ذخیره و آزاد می شــود. اکثر رژیم های غذایی حاوی حدود 6-3 
گرم گلوتامین هستند. محصولات حیوانی مهم ترین منبع غذایی 
گلوتامین هستند. میزان توصیه شده 10 تا 15 گرم در روز شامل 
5 گــرم قبل و 5 گرم پس از تمرین و در صورت تمایل 5 گرم هم 
در زمان شــب می باشد.  بیشــتر مطالعات انجام شده نشان می 
دهند مصرف گلوتامین هیچ عارضه جانبی گزارش شده ای بدنبال 

نداشته است. 

سنتز و هیدرولیز گلوتامین. گلوتامین عمدتاً توسط آنزیم گلوتامین 
سنتتاز )GS( سنتز و توسط آنزیم گلوتامیناز )GLS( هیدرولیز 
می شود. GS با استفاده از گلوتامات و آمونیاک )NH3( به عنوان 
منبع، بیوســنتز گلوتامین را کاتالیز می کند. در این واکنش یک 

ATP مصرف می شود.
یافته های اولیه در خصوص تاثیر مصرف گلوتامین بر عملکرد ورزشی 
امیدوارکننده به نظر می رســند و نشــان می دهند که بهینه سازی 
مصــرف گلوتامین می توانــد نقش ارزشــمندی در تقویت عملکرد 
سیســتم ایمنی، افزایش ریکاوری و کاهش خســتگی داشته باشد، 
که همه اینها باید عملکرد ورزش را بهبود بخشد. اما تا همین اواخر 
اطلاعات کمی برای نشان دادن اینکه آیا مکمل یاری گلوتامین واقعاً 

می تواند عملکرد ورزشی را بهبود بخشد یا خیر، در دسترس بود.
گلوتامین و پاسخ ایمنی

گلوتامین نقــش مهمی در عملکرد  طبیعی دســتگاه ایمنی ایفا 
می کند. یکی از جنبه های محافظتی گلوتامین مربوط به استفاده 
از آن به عنوان ســوخت لنفوســیت ها و ماکروفاژها می باشــد 
که مســئولیت مقابلــه با عوامل عفونی را به عهده دارند. آســیب 
بافتی، سوختگی، جراحی و فعالیت استقامتی باعث کاهش سطح 
گلوتامین در پلاسما و عضلات اسکلتی می شود. کاهش گلوتامین 
پلاســما به دلیل تقاضای کبد، کلیه ها، روده و سیســتم ایمنی 
بیش از عرضه آن از رژیم غذایی و عضلات اســکلتی است. کاهش 
غلظت گلوتامین پلاســما ممکن است به سرکوب سیستم ایمنی 
که با اســترس شــدید فیزیکی همراه است کمک می کند. با این 
حال، هیچ شــواهد مســتقیمی وجود ندارد که نشان دهد کاهش 
کلوتامین پلاسما به دنبال ورزش بیش از حد با اختلال در عملکرد 

دستگاه ایمنی مرتبط اســت. مکمل یاری گلوتامین احتمالا می 
 URTI=upper(تواند خطر ابتلا به عفونت دستگاه تنفسی فوقانی
respiratory tract infection(    بدنبــال فعالیــت بدنــی 
شدید را کاهش دهد. بر اساس مطالعات محدود، گلوتامین تعداد 
لنفوســیت ها و ماکروفاژهای در گردش خون را افزایش می دهد. 
ســطح گلوتامین پلاسما می تواند به دلیل کاهش تولید یا کاهش 
در آزادســازی آن توســط عضلات کاهش یابد. با وجود ادعاهای 
موجــود در مورد اثرات گلوتامین بر بهبود سیســتم ایمنی، نتایج 

این مطالعات همچنان متناقض است. 
گلوتامین و افزایش توده عضلانی

مطالعات نشــان می دهند گلوتامین ســنتز پروتئین را تحریک 
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می کند و از تجزیه پروتئین در عضلات جلوگیری می کند. یکی از 
مکانیسم هایی که به نظر می رسد گلوتامین اثرات خود را اعمال 
می کند افزایش حجم سلول است. گلوتامین که توسط سلول های 
عضلانی جذب می شود، از طریق افزایش اسمولالیته درون سلولی، 
مایع را به داخل ســلول ها می کشــد. سپس ممکن است از طریق 
تحریک آنزیمی به نام نیتریک اکســید سنتاز، رشد فیبر عضلانی 

را تسهیل کند.
گلوتامین و بهبود سنتز گلیکوژن 

بــاز گرداندن ذخایر گلیکوژن عضلانی پس از تمرین یکی دیگر از 
عوامل مهم در ریکاوری و ســازگاری با ورزش است و به نظر می 
رســد گلوتامین این روند را تقویت مــی کند. بدین ترتیب که نه 
تنها خود گلوتامین می تواند به عنوان یک سوبســترا برای سنتز 
گلیکوژن استفاده شود، بلکه همچنین می تواند روند گلوکونئوژنز 
را در بدن افزایش دهد. همچنین گلوتامین ممکن است بطور غیر 
مستقیم با افزایش اکسیداسیون اسیدهای چرب، در جهت حفظ 

گلیکوژن عضله عمل کند.
گلوتامین و عملکرد مغز

 گلوتامیــن همچنیــن ممکــن اســت در بیوشــیمی مغز نقش 
داشــته باشد. گلوتامین پیش ساز اســید گلوتامیک )GA( و گاما 
هیدروکسی بوتیرات )GABA( است که هر دو انتقال دهنده های 
عصبی مغز بســیار مهم هســتند. GA یک انتقال دهنده عصبی 
تحریکی مهم است در حالی که GABA مهار کننده یا آرام بخش 
است. GA و GABA باید از گلوتامین در مغز ساخته شوند و این 
امر با عبور گلوتامین از ســد خونی مغزی امکان پذیر اســت. به 
نظر می رســد«مزایای ذهنی« گزارش شده از مصرف گلوتامین، 
از جمله کاهش میل به قند و کربوهیدرات، انرژی ذهنی بیشتر و 

بهبود خلق و خو و حافظه در این رابطه باشد. 
مروری بر مطالعات

طــرح مطالعه: ســیزده دونده )9 مرد و 4 زن( کــه  0/1 گرم بر 
کیلوگرم وزن بــدن گلوتامین را چهار بار در روز به مدت 14 روز 

مصرف کردند .
پروتکل تمرینی: تمرین تناوبی دو بار در روز به مدت 10 روز

یافته ها: افزایش غلظت IgA  مشاهده شد اما در سایر پارامترهای 
ایمنی یا عملکرد جسمانی تغییری مشاهده نشد.با این حال توجه 
داشته باشــیم که IgA یک آنتی بادی ایمنی مهم است که نقش 
مهمی در عملکرد ایمنی غشاهای مخاطی ایفا می کند و بنابراین 

به محافظت در برابر عفونت های دستگاه تنفسی فوقانی کمک می 
کند، چیزی که ورزشکاران مستعد آن هستند.

طرح مطالعه: بازیکنان فوتبال که 3/5 گرم پپتید گلوتامین + 50 
گرم مالتودکسترین یا فقط 50 گرم مالتودکسترین مصرف کردند.

پروتکل تمرینی: شبیه سازی مسابقه فوتبال 
یافته ها: بهبود در زمان و مســافت و کاهش احساس خستگی  در 

گروه گلوتامین
طــرح مطالعه: ده مرد فعال  که گلوتامیــن را در دو دوز ) 0/05 
یــا  0/2 گرم بر کیلوگرم وزن بــدن( یا آب قبل از ورزش مصرف 

کردند .
پروتکل تمرینی: یک جلسه تمرین روی یک ارگومتر با 75 درصد 

توان هوازی بیشینه.
یافتــه ها: افزایش زمان تا خســتگی در گروه مکمل گلوتامین در 

مقایسه با گروه آب.
طرح مطالعه: ده بسکتبالیســت زن که مکمل ال-گلوتامین را در 
دوز کم )1 گــرم در 500 میلی لیتر( یا دوز بالا )2 گرم در 500 

میلی لیتر( یا آب )دارونما( مصرف کردند.
پروتکل تمرینی:  بازی بسکتبال به مدت 40 دقیقه.

یافته ها: بهبود عملکرد پرتاب به حلقه بســکتبال و زمان واکنش 
بصــری در گروه ال-گلوتامین در مقایســه با گــروه مصرف آب 

)دارونما(.

کارنیتین
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طــرح مطالعه: قایقرانان نخبه که بــه مدت 7 روز قبل از آزمایش 
قایقرانی مکمل یاری  BCAA )3/15 گرم در روز( یا گلوتامین )6 

گرم در روز(  را داشتند.
پروتکل تمرینمی: 2000 متر قایقرانی رویینگ با حداکثر شدت 

یافته ها: مکمل گلوتامین سطوح پلاسمایی کراتین کیناز )نشانگر 
آســیب عضلانی( را 30 دقیقه پس از تمرین در مقایسه با مقادیر 

اندازه گیری شده بلافاصله پس از تمرین کاهش داد.
مقدمه

یکی از مکمل های پرمصرف در ورزشــکاران کارنیتین می باشد 
که بیشــتر به عنوان مکمل چربی ســوز مورد اســتفاده واقع می 
شــود.مطالعات نشان می دهند کارنیتین از طریق کمک به انتقال 
اســیدهای چرب با زنجیر بلند بداخل میتوکندری در متابولیسم 

چربی)چربی سوزی( نقش دارد.
 Carnis یــا Carno از کلمــه )carnitine(واژه کارنیتیــن
که در زبان لاتین به معنای گوشــت می باشد، مشتق شده است 
زیرا اولین بار توســط دو دانشمند به نام های Gulewitsch و 

کارنیتین
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Krimberg در ســال 1905 از گوشــت جداسازی شد. تصور 
اولیــه بر این بود که کارنیتین در عملکرد عضله نقش دارد.این دو 
دانشمند ساختمان کارنیتین را 3-هیدروکسی-4-ان-تری متیل-
آمینوبوتیریک اسید )C7H15NO3( شناسایی کردند که بعدها 
در ســال 1927 توســط Tomita و Sendju مورد تایید واقع 
شد.ســپس در سال 1997 ســاختمان دقیق آن 3-هیدروکسی-

4-تری متیل آمینو بوتیرات شناســایی و نامگذاری شد. کارنیتین 
به شــکل ایزومری L وD  وجود دارد و تنها ایزومر ال-کارنیتین 

دارای اثرات بیولوژیکی و فیزیولوژیکی در بدن می باشد.
کارنیتین

سنتز در بدن و منابع غذایی
در انســان کارنیتین از دو اســید آمینه ضروری لیزین و متیونین 
در کبد و کلیه ساخته می شود.برای سنتز کارنیتین، ویتامین ث، 
آهن، نیاسین و ویتامین B6  مورد نیاز است.کارنیتین همچینین 
از طریق غذا دریافت می شود.گوشت قرمز و لبنیات منابع غذایی 
خوب کارنیتین هستند.مطالعات نشان می دهند مصرف تا 4 گرم 
در روز مکمل کارنیتین هیچگونــه عوارض جدی در بدن بدنبال 

ندارد.
نقش کارنیتین در چربی سوزی

هنگام انجام فعالیت های ورزشــی، ذخایر چربی بدن جهت تولید 
انرژی مورد اســتفاده قرار می گیرند بنابراین به شــکل اسیدهای 
چرب آزاد در خون جریان پیدا کرده و در دســترس ســلول های 
عضلانی قرار می گیرند.اسیدهای چرب برای اینکه بتوانند به عنوان 
سوخت به مصرف برسند بایداز سیتوزول سلول  وارد میتوکندری 
شــده و سپس وارد فرآیند بتااکسیداسیون اسیدهای چرب شوند. 
نقش کارنیتین در چربی سوزی کمک به انتقال اسیدهای چرب با 
زنجیر بلند بداخل میتوکندری می باشد محلی که بتااکسیداسیون 
چربی در آنجا انجام می گیرد.گفته می شــود مکمل ال-کارنیتین 
با افزایش مصرف چربی در ورزش موجب صرفه جویی در مصرف 
گلیکوژن عضله شده و خستگی در ورزشکار را به تاخیر می اندازد. 
در شــکل زیر نقش کارنیتین در چربی سوزی داخل میتوکندری 

سلول نشان داده شده است.
نقش کارنیتین در انتقال اســیدهای چرب بــا زنچیر بلند بداخل 

میتوکندری جهت بتااکسیداسیون
مطالعات انجام شده

نتایج مطالعات انجام شــده در خصــوص تاثیر مصرف مکمل ال-
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کارنیتین بر شاخص های موثر بر عملکرد ورزشی از جمله افزایش 
اســید چرب آراد خون، کاهش کسر تنفسی)نشانگر مصرف چربی 
در بدن به عنوان ســوخت غالب(، کاهــش لاکتات خون، افزایش 
ظرفیت هوازی بیشــینه، کاهش ضربان قلب و .... در بعضی موارد 
مثبت و در بعضی موارد هیچگونه تاثیر مثبتی را نشــان نداده اند. 
در جدول چکیده نتایج مطالعات انجام شده در این خصوص آورده 

شده است.
ویژگی ضد اکسایشی  کارنیتین

همانطــور که ذکر گردیــد مطالعات انجام شــده روی کارنیتین 
بیشــتر در خصوص نقش آن در انتقال اسیدهای چرب به داخل 
میتوکندری بوده اســت.مطالعات معــدودی در خصوص خواص 
ضد اکسایشــی1 کارنیتین به انجام رســیده است. به عنوان نمونه  

1- Oxidation

افراد مورد 
مطالعه

مقدار مکمل 
مصرفی

طول دوره 
مصرف

تاثرات مشاهده شدهشاخص های مورد بررسی

حداکثر اکسیژن مصرفی14 روز2 گرم خوراکی3 مرد 6 زن

لاکتات خون

عدم ایجاد تغییر در شاخص ها

حداکثر اکسیژن مصرفی28 روز2 گرم خوراکی10 مرد

لاکتات خون و کسر تنفسی

عدم ایجاد تغییر در شاخص ها

حداکثر اکسیژن مصرفی 5 روز5 گرم خوراکی7 مرد
اسیدهای چرب آزاد خون

عدم ایجاد تغییر در شاخص ها

حداکثر اکسیژن مصرفی28 روز2 گرم خوراکی9 مرد 1 زن

لاکتات خون و کسر تنفسی

کاهش کسر تنفسی

)افزایش مصرف چربی(
1 ساعت قبل 2 گرم خوراکی10 مرد

از ورزش
حداکثر اکسیژن مصرفی

لاکتات خون

افزایش حداکثر اکسیژن 
مصرفی

 کاهش لاکتات خون
لاکتات خون، کسر 7 روز3 گرم خوراکی9 مرد 

تنفسی،اکسیداسیون 
چربی 

عدم ایجاد تغییر در شاخص ها

40 دقیقه 3 گرم تزریقی12 مرد
قبل از ورزش

حداکثر اکسیژن مصرفی

اکسیداسیون سوخت ها

عدم ایجاد تغییر در شاخص ها

2 گرم دوبار در 20 مرد 
روز

عدم ایجاد تغییر در شاخص هااجرای شنا و لاکتات خون7 روز

حداکثر اکسیژن مصرفی، 7 تا 14 روز6 گرم خوراکی8 مرد
کسر تنفسی و اسیدهای 

چرب آزاد

عدم ایجاد تغییر در شاخص ها

تاثیر مصرف مکمل کارنیتین بر عملکرد ورزشی
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Volek و همکاران گــزارش کرده اند مکمل یاری ال-کارتین از 
طریق کاهش 

اســترس اکسایشــی بطور موثری به ریکاوری پس از ورزش های 
ســنگین  کمک می کند.Gulcin  و همــکاران)2006( در یک 
مطالعــه   Invitroنشــان دادنــد ال-کارنیتیــن دارای اثر ضد 
اکسایشــی در مقابل رادیکال سوپراکســاید و پراکسید هیدروژن 
می باشد.Arkadeb  و همکاران)2009( در مطالعه خود نشان 
دادند مکمل یاری ال-کارنیتین از طریق کاهش استرس اکسایشی 

ناشی از هیپوکسی،خستگی عضلانی را به تاخیر می اندازد.  
  Brown و همــکاران گزارش کردند ال-کارنیتین از اســترس 
اکسایشی ممانعت به عمل آورده و در تنظیم تولید نیتریک اکساید 
نقــش دارد همچنین در فعالیت آنزیم هایی که در دفاع در مقابل 
  Binienda.آسیب های استرس اکسایشی نقش دارند موثر است
و همکاران در مطالعه خود نشــان دادند ال-کارنیتین در فعالیت 
ضد اکسایشــی آنزیم های کاتالاز و سوپراکساید دیسموتاز نقش 
دارند. ال-کارنیتین در مقابل استرس اکسایشی اثر ضد اکسایشی 
داشــته و اســتیل-ال-کارنیتین بدلیل خاصیت آنتی اکسیدانی 

قابلیت های شناختی مغز را بهبود می بخشد.
نتیجه گیری

همانطور که ذکر شد نتایج مطالعات انجام شده در خصوص تاثیر 
مصرف مکمل ال-کارنیتین بر شــاخص های فیزیولوژیکی ورزش 
و خاصیت چربی ســوزی آن ضد و نقیض می باشــد بطوریکه در 
بعضــی مطالعات نتایج مثبت در در تعــدادی مطالعات اثر مثبتی 
نشــان نداده اســت. اما مکمل ال-کارنیتین شــاید از طرق دیگر 
از جمله ویژگی ضد اکسایشــی بتواند به ارتقای عملکرد ورزشی 

کمک کند. 
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یک ورزشکار به دلایل مختلفی به سراغ مکمل ها می رود.البته که 
مهم ترین دلیل همان تقویت بنیه و افزایش کارآیی ورزشی ســت 

اما این تنها دلیل نیست.
ورزشــکار گاهی برای تســریع ریکاوری و بهبود دردهای پس از 
تمرین و کاهش ضعف و خســتگی از مکمل ها اســتفاده می کند.

گاهی هم به سبب باورها واعتقادات رایج در میان سایر ورزشکاران 
به مصرف مکمل روی می آورد. 

اینکه مکمل دقیقا چه چیزیست و تا چه حد باورها و دانسته های 
غلط در این مورد وجود دارد بحثی جداگانه و مفصل را می طلبد. 
احتمالا اغلب شــما شــاهد بوده اید که نوزاد پانزده روزه به توصیه ی 
پزشک باید علاوه بر شــیر مادر از قطره ی ویتامین دی استفاده کند 
و شــیرخوار شش ماهه لازم اســت علاوه بر شروع تغذیه ی کمکی از 
قطــره ی آهن و زینک هم بهره ببرد.البته گاهی با صلاحدید پزشــک 
قطره  یا شــربت مولتــی ویتامین هم در ســیاهه ی تغذیه ی روزانه ی 

شیرخوار قرار می گیرد.

اینها همان مکمل های پزشــکی هســتند.هدف از مصرف اعضاء 
این دســته نه بهبود و افزایش کارایی بلکه در اغلب موارد تامین 
نیازهایی هســتند که ممکن اســت از طریق غذای روزمره قابل 

تامین نباشند.
این گروه شــامل مولتی ویتامین ها، آهن، زینک، کلسیم، ویتامین 

دی و پروبیوتیک ها می باشند., 
ویتامین دی

این ویتامین که با عنوان ویتامین آفتاب نیز شــناخته می شود بطور 
طبیعی وقتی که بدن در معرض آفتاب قرار می گیرد ساخته می شود.

ویتامین دی محلول در جربی اســت و همراه با چربی ها از طریق 
روده جذب بدن می شود.

این ویتامین برای جذب کلســیم لازم است.  یونی که در تقویت 
استخوان ها، عملکرد سیستم ایمنی، انقباضات عضلانی و سلامت 

عمومی نقشی کلیدی دارد. 
شــواهد بسیاری وجود دارد که نشــان می دهد استفاده از مکمل 
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ویتامیــن دی در ورزشــکارانی که مقادیر پایین تــر از نرمال این 
ویتامیــن را در بدن دارند باعث بهبــود عملکرد بویژه در رابطه با 

قدرت، تعادل و زمان واکنش می شود.
 نکات مهم:

 D3 که شکل گیاهی و D2.دو شکل از ویتامین دی وجود دارد -
که نوع حیوانی است.

- ویتامین D3 مرجح تر است زیرا بخوبی تحمل می شود و سطح 
ویتامین را بهتر افزایش می دهد

- مکمل با شــکل ها و دوزهای دارویــی متفاوتی وجود دارد ولی 
نوعی که حاوی 1000 میلی گرم روزانه است رایج تر است.

- مهم ترین منبع برای ویتامین دی ، قرار گرفتن پوست در معرض 
اشعه ی UVB آفتاب است.

- مطالعات اخیر موید سطوح پایین ویتامین دی در تعداد زیادی 
از ورزشکاران هستند.

آثار کمبود ویتامین دی بر سلامت بدن
- آسیب های استخوانی

- دردهای مزمن استخوانی
- عفونت های ویروسی دستگاه تنفس

نکته ی مهم:
 25-hydroxyvitamin D در آزمایش خــون معمول شــکل
اندازه گیری می شــود که در مورد ارتباط قطعی آن با شــکل آزاد 

ویتامین دی تردیدهای جدی وحود دارد.
مقادیر نرمال و زیر نرمال:

کمبود:کمتر از 20 نانوگرم در میلی لیتر
عدم کفایت:کمتر از 30 نانوگرم در میلی لیتر

کافی:بالاتر از 30 نانوگرم در دسی لیتر
ایده آل:مابین 75 تا 120 نانوگرم در میلی لیتر

سمی: بیشتر از 150 نانوگرم در میلی لیتر
خطر  با  ورزشــکارانی  چه 

کمبود ویتامین دی مواجهند؟
- ورزشــکارانی که در محیط های بسته یا ســاعت های ابتدایی و 

انتهایی روز تمرین می کنند
- ورزشکارانی که پوست تیره دارند

- کسانی که در ســرزمین هایی با روزهای کوتاه زمستانی زندگی 
می کنند.

- آنانی که لباس هایی با پوشانندگی تمام بدن به تن می کنند.
- آنهایــی که مرتب ضد آفتاب اســتفاده می کننــد یا بطور خود 

خواسته از آفتاب دوری می کنند
- معلولینی که اعضا بدن را از دست داده اند

- مبتلایان به بیماری هایی که باعث ســوءجذب می شوند )مانند 
سلیاک(

- اشــخاصی که بطور ارثی مشکلاتی در رابطه با کمبود ویتامین 
دی دارند

ویتامین دی چطور باید مصرف شود؟

بعد از اینکه کمبود اثبات شد باید به مدت یک تا دو ماه به میزان 
روزانــه 2000 واحد ویتامین دی مصرف شــود.بعد از این مدت 
دوباره باید سطوح ویتامین بررسی شود. تمامی این مراحل باید با 

مشورت و زیر نظر متخصص باشد.
غذاهای حاوی ویتامین دی:

توجه کنید که غذاهای اندکی هســتند که حــاوی ویتامین دی 
هســتند و تامین ویتامین دی صرفا از طریق غذا شاید به تمامی 

مقدور نباشد.
تصور می شود که میزان تامین ویتامین دی از طریق غذا بسته به 
محل زندگی و فرهنگ هــای مختلف چیزی در در حدود 200 تا 

حداکثر 600 واحد در روز باشد.
ماهی هایی مثل ســالمون منابع حیوانــی و قارچ ها منابع گیاهی 
مهم ویتامین دی هستند. همچنین 
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بعضی از فراورده های غنی شــده از ویتامین از قبیل لبنیات، آب 
میوه و غلات صبحانه می توانند به تامین ویتامین دی کمک کنند 

هر چند این میزان بسیار اندک است.
تامین از طریق آفتاب

بســته به منطقــه ی جغرافیایی و فصل ممکن اســت زمان های 
متفاوتی لازم باشــد اما از 7 دقیقه در تابســتان تا 12 دقیقه در 
زمســتان، خاصه مابین ده صبح تا دو ســاعت بعد ازظهر ممکن 

است کافی باشد.
توجه داشته باشید که لازم است حداقل 35 درصد از بدن شما در 

معرض آفتاب باشد و دست و پا پوشیده نباشند.
یادمان باشــد که وقتی اندکس اشــعه ی ماوراء بنفش کمتر از 3 

باشد آفتاب گرفتن بی خطر است.
توجهات و تاملات

-قرار گیری در معرض آفتاب ممکن اســت خطر ابتلا به سرطان 
را افزایش دهد.

-تست های اســتاندارد اندازه گیری ویتامین دی ممکن است در 
ورزشکاران سیاه پوست قابل اعتماد نباشند

-میزان مصرف بیشینه ای که ممکن است باعث سمیت و عوارض 
شود بطور دقیق مشخص نشده است

-به میزان کافی قرار گرفتن در معرض آفتاب تابستان ممکن است 
تامین کننده مقدار لازم برای ماه های زمستانی باشد

-ویتامین در ماه های پایانی تابســتان در بالاترین حد و در پایان 
زمستان در کمترین حد می باشد.

آهن
مــاده معدنی مهمی که در متابولیســم انرژی، انتقال اکســیژن، 
عملکردهای شــناختی و کارآمدی سیســتم ایمنی نقشی به سزا 

دارد. بدن توانایی ســاخت آهن مورد نیازش را ندارد و به جذب از 
طریق تغذیه و مکمل ها وابســته است.سطوح ناکافی آهن موجب 
خواب آلودگی، خســتگی غیر طبیعی،کاهش تــوان تمرینی و از 

اختلال در عملکرد می شود.
فواید بهبود سطوح آهن

کمبود آهن ممکن است به سادگی از چشم پنهان بماند به همین 
دلیل در یک ورزشکار، بخصوص بانوان اندازه گیری دوره ای آهن 

خون لازم است.
چه ورزشکارانی ممکن است مستعد فقر آهن باشند؟

 زنان)بدلیل از دست دادن خون حین قاعدگی(
تمریان در ارتفاعات متوسط)بیش از 2000(

تمرینات سنگین ورزشی
ورزشکاران استقامتی

گیاهخواران
آنانی که رژیمهای غذایی با کالری پایین دارند 

کسانی که به طور منظم خون اهدا میکنند 
جبران از طریق تغذیه

اولین قدم در بهبود سطوح آهن خون افزایش تغذیه با مواد غذایی حاوی 
آهن است.بخصوص در مورد سطوح آهن مابین 35 تا 50 میکروگرم در 
لیتر این روش بهترین راه است.ســعی کنید علاوه بر غذاهای سرشار از 

آهن، از مصرف مهار کننده های جذب آهن اجتناب کنید
میزان آن توصیه شــده روزانه در آقایان 8 میلی گرم و در خانم ها 

18 میلی گرم است.
شکل  به  حیوانی  منابع  در  آهن  که  کرد  یادآوری  باید 
این  بالایی دارد.  باشد که جذب بسیار  هم)heam( می 

منابع مشملند بر:
جگر گوسفند
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ماهی ساردین
استیک گوساله

تخم مرغ
سوسیس گوساله

ماهی تن
منابع گیاهی حاوی آهن غیر هم)haem( می باشــند 

که جذب پایینی دارند. شامل:
غلات تقویت شده صبحانه

عدس قرمز
اسفناج انگلیسی

نخود
بادام

برگه زردآلو
بعضی ویتامین ها هم به جــذب بهتر آهن کمک می کنند. مثلا 
ویتامین ســی )موجود در فلفل قرمز، پرتغال، کیوی، فلفل سبز، 
توت فرنگی، بروکلی، انگور( و کاروتنوییدهای موجود در سبزیجات 
و میوه جات نارنجی از قبیل زردآلو، هویج، گریپ فروت و خرمالو

موادی که از جذب آهن جلوگیری می کنند:
کلســیمی که در لبنات موجود است تا 50 درصد از جذب آهن را 

مختل می کند.
تانین های موجــود در چای و قهوه تا 70 درصد از جذب آهن را 

مهار می کنند.
فیتــات های موجــود در غلات کامل، آجیل،دانــه های روغنی و 
عدس ها جلوی جذب آهن را می گیرند و باید خوب پخته شــوند 

تا این اتفاق صورت نگیرد
کی و چطور از مکمل های آهن استفاده کنیم؟

تذکر مهم:هر گونه استفاده از مکمل های آهن باید زیر نظر پزشک 

یا متخصص تغذیه باشد.
برای ســطوح آهن مابیــن 20 تا 35 میکروگــرم در لیتر مصرف 
روزانه 100 میلی گرم آهن المنتال به مدت 8 تا 12 هفته توصیه 

می شود.
سطوح آهن بعد از سه ماه باید دوباره بررسی شود.نمونه صبحگاهی 

قابل اعتمادتر است.
مصرف آهن صبح ها، بلافاصله قبل یا بعد از ورزش ممکن است با 

جذب بالاتری همراه باشد.
بهتر است آهن را با یک نوشیدنی حاوی ویتامین سی انجام دهید.
یک ساعت قبل و بعد از مصرف آهن، چای، قهوه و لبنیات مصرف 

نکنید.
ملاحظات و تاملات

مصرف مکمل آهن جایگزین مصرف غذاهای حاوی آهن نیســت. 
حتما با یک پزشک یا  متخصص تغذیه در تماس باشید.

همیشــه به فکر علل زمینه ای مســتعد کننده فقر اهن از قبیل 
سلیاک باشید.

مصرف خودســرانه آهن ممکن اســت با افزایش بیش از حد آهن 
باعث آسیب به ســلامتی شود.حتما تحت نظر یک متخصص این 

کار را انجام دهید.
مصرف تزریقی آهن ممکن است با خطر شوک آنافیلاکسی همراه 

باشد.
بعضی مکمل های آهن ممکن اســت باعث تهوع یا یبوست شوند.
مصرف فراورده هایی که جذب آهسته در روده دارند کمتر همراه 

با عوارض گوارشی است.
اگر قرار است آزمایش خون جهت ارزیابی سطوح آهن بدهید بهتر 
اســت تا 24 ساعت قبل ورزش ســبک تری کرده باشید و خوب 

مایعات نوشیده باشید.نمونه صبحگاهی مطمئن تر است.
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همانطور که میدانید ورزشکاران رشــته های قدرتی و استقامتی 
هرکدام نیازهای غذایی خاصی برای دســتیابی به بهترین عملکرد 
خود دارند. هیچ مکملی جایگزین رژیم غذایی متعادل نمی شــود 
اما استفاده از برخی مکملهای تغذیه ای در کنار رژیم  غذایی می 

تواند اثر هم افزایی داشته باشد.
اهمیت دریافت کافی کربوهیدرات از غذا  بعنوان یک 

منبع انرژی زا در ورزش: 
مقدار ذخایر کربوهیدرات بــدن )بصورت گلیکوژن( که می تواند 
در کبد و عضلات ذخیره شــود محدود است و بازسازی ذخایر آن 
نیز بــه زمان نیاز دارد. بطوریکه زمان لازم برای بازســازی کامل 
ذخایر گلیکــوژن )درصورت تخلیه  مقادیر بالا( به حدود یک روز 
می رسد. از همین رو وقتی که یک ورزشکار برای روزهای متوالی 
یک یا دو ست در روز تمرین می کند؛ ذخایر گلیکوژن آن بشدت 
کاهــش یافته که منجر به بروز خســتگی، افت عملکرد و/یا بیش 
تمرینی می شود. از اینرو لازم اســت کربوهیدرات دریافتی افراد 
فعال و ورزشــکار به منظور بازســازی ذخایر انرژی از طریق رژیم 

N
o 36 /   Sum

m
er  2024

2323



غذایی تکمیل گردد. 
نتایج مطالعات حاکی از آن اســت که تمرینات مقاومتی )با وزنه( 
مقادیر زیادی از ذخایر گلیکوژن بدن را تخلیه کرده و موجب افت 
عملکرد می شود. بنابراین یکی از مهمترین استراتژیهای تغذیه ای؛ 
دریافت مقادیر کافی کربوهیدرات و پروتئین پس از تمرین است. 
بر طبق تحقیقات ورزشکارانیکه به ازای هر کیلوگرم وزن بدن 1/5 
گرم کربوهیدرات تا دو ســاعت پــس از تمرین مصرف می کنند، 
نســبت بیشتری از ذخایر گلیکوژن را بازسازی می کنند. براساس 
یافتــه های علمــی مصرف مکمل کربوهیــدرات قبل، در طول و 
بلافاصله پس از تمرینات پرحجم مقاومتی قابل توصیه می باشد. 

 بطور کلی در یــک نوع طبقه بندی، مکمل های مورد 
نیاز ورزشکاران به چهار دسته، دسته بندی می شوند. 
1( مکمل هایی موثر بر عملکرد ورزشــکار: مستقیما بر سنتز 
پروتئین در بدن و ســازگاری هورمونی موثــر اند)موثر بر قدرت، 

توان و هایپرتروفی(
 ۲(مکمل های تســهیل کننده ریکاوری: این گروه به بهبود 

ریکاوری و بازسازی عضلات و کمک به سازگاری می کند
 3( مکمل های ارتقا دهنده سیســتم ایمنی بدن: تمرینات 
شــدید و ســخت می تواند اثرات منفی بر سیستم ایمنی داشته 

باشــد. این گروه به تامین استانداردهای تغذیه ای برای پشتیبانی 
سیستم ایمنی ورزشکار می پردازند.

 4(مکمل های تامین کننده انرژی. مکملهای این گروه محیط 
بهینه ای برای ســازگاری با تمرینات شــدید ایجــاد کرده و در 

بسیاری از موارد با گروههای دیگر همپوشانی دارد.  
در این مقاله به بررسی مکملهای گروه چهارم که توسط شواهد و 

منابع معتبر مجاز و موثر معرفی شده اند می پردازیم.  
مکمل های ارگوژنیک یا  بهبود دهنده های انرژی در 

ورزشکار:
شاخص ترین مکملهای ارگوژنیک شامل کافئین، کراتین، نیترات، 

سدیم بیکربنات و بتاآلانین هستند که در بین ورزشکاران عمومیت 
دارند. البته تنها تعداد معدودی از آنها ملاحظات اســتفاده توسط 

ورزشکاران رشته های مختلف را دارا هستند. 
کافئیــن: کافئین یکی از فراوانترین محرک های غذایی در جهان 
اســت که بطور طبیعی در برخی نوشــیدنیها نظیــر قهوه، چای، 
نوشابه، شکلات و کاکائو وجود دارد. همچنین کافئین به بسیاری 
داروهای بدون نیاز به نسخه )OTC( نظیر محصولات کاهش وزن، 
انواع مسکن ها و ضد سرماخوردگی اضافه می شود. کافئین بعنوان 
یک محرک در سیستم عصبی مرکزی موجب افزایش ضربان قلب 
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و فشــار خون می گردد.نتیجه اکثر مطالعات حاکی از بهبود زمان 
رســیدن به خستگی  و بهبود تمرین با مصرف کافئین در مقایسه 
با عدم مصرف کافئین در ورزشــهای هــوازی و کوتاه مدت )بی 

هوازی( است.   
شــواهد کافی در خصوص مزایای عملکردی ورزشکاران با مصرف 
کافئین در هر دو رشته اســتقامتی و سرعتی و در تمرینات فوق 
حداکثــری آنها وجود دارد؛ با اینحال امــا در مورد اثر کافئین بر 
بیشینه قدرت همچنان تردید است.  عموما  این مزایای عملکردی 
کافئین زمانی حاصل می شود که قرص یا پودر آن با فرم آنیدروز 
و بــا دوز 3-6 میلی گــرم به ازای هرکیلوگــرم وزن بدن؛ حدود 
یک ساعت قبل ورزش استفاده شده باشد. البته بهبود عملکردی 
در دوزهــای کمتر کافئین )زیــر 3 میلی گرم به ازای هرکیلوگرم 
وزن بــدن یا حدود 200 میلی گرم( نیز ممکن اســت در صورت 
مصرف قبل از رویدادهای ورزشــی با طول زمان 5 تا 150 دقیقه 
حاصل شود. مطالعات علمی موید مزایای ارگوژنیک مصرف مکمل 

کافئین در طول ورزش با در نظر گرفتن خطرهایی هست. 
خطرات کافئین: کافئین در افراد مختلف می تواند بطور بالقوه 
واکنشهای مثبت، منفی و یا واکنش بیش از حد را در طول تمرین 
در پی داشته باشــد. در واقع کافئین برای افرادی مفید است که 
بتوانند آنرا تحمل کنند. مصرف کافئین در افرادیکه با مصرف آن 

دچار دلهره و پریشان حالی می شوند توصیه نمی شود. 
مصرف نوشــیدنیهای انــرژی زا به منظور کســب کافئین نیز راه 
درستی برای ورزشکار نیســت زیرا اغلب این نوشابه ها می تواند 
عــلاوه بر مقدار اندکــی کافئین حاوی محرکهــای دیگری نظیر 
یوهمبین باشــد که اثر فزاینده این محرک ها بر سلامت می تواند 

مضر باشد. 
مصرف کافئین در رشــته هایی که نیــاز به تداوم مصرف در یک 
روز دارند )مانند رشته 
و  دو  چندگانه  های 

میدانی( باید محتاطانه و با درنظر گرفتن برنامه  زمانبندی مصرف  
و تعداد دوزهای لازم باشد. علاوه بر این لازم است مصرف کافئین 
در روزهای متوالــی )نظیر رقابتها و فینــال رقابت در تورنومنت 
هــای اصلی( با درنظر گرفتــن ملاحظاتی در خصوص اثر کافئین 
بر خواب و ریکاوری کلی ورزشــکار باشد مخصوصا اگر رقابت اول 
برای ساعات پایانی شب برنامه ریزی شده باشد. در نهایت نیز باید 
تداخلات دارویی کافئین با ســایر مکمل هایی که بطور همزمان 

مصرف می شوند را تحت نظر داشت. 
کراتیــن مونوهیدرات :  یکی از مهم ترین مکملهای ورزشــی 
کراتین مونوهیدرات )CM( است که سبب افزایش ذخایر کراتین 
عضلات )بصورت فســفوکراتین( و افزایــش تاب آوری در فعالیت 
ورزشی می گردد. فسفوکراتین )سوخت مورد نیاز در ورزشهای بی 
هوازی( برای تداوم فعالیت ورزشــی در ست های تکی و چندگانه 
و با شــدت بالا لازم اســت و در ست های ورزشــی کمتر از 30 
ثانیــه میزان قابل توجهی از نیاز انرژی عضلات را تامین می کند. 
استفاده از مکمل کراتین همزمان با چاپ اولین گزارش "پروتکل 
بارگیری" موفق کراتین در ســال 1992 و انتشار خبر استفاده از 
آن توســط دارنده مدال طلا دو میدانی المپیک بارسلونا؛ توجهات 
زیادی را به خود جلب نمود. علاوه بر منافع ذکر شده برای مصرف 
کراتین؛ ســازگاری ناشــی از تمرینات پیاپی نظیــر افزایش توده 
عضلانی خالص و بهبود قدرت و نیرو نیز در افراد اســتفاده کننده 

از این مکمل مورد توجه قرار گرفت. 
کراتین یک ترکیب آلی نیتروژن دار است که علاوه بر منابع غذایی 
نظیر گوشت و ماهی؛ در درون بدن در اندامهایی نظیر کلیه، کبد و 
پانکراس ساخته می شود. کراتین بطور طبیعی از آمینواسیدهای 
گلیســین، آرژنین و متیونین ســاخته شده اســت. وقتی کراتین 
وارد ســلول عضله می شود یک فسفات پرانرژی جذب کرده و به 
فسفوکراتین تبدیل می شود. فسفوکراتین فرم ذخیره ای فسفات 
پرانرژی اســت که توسط سلولهای عضلات اســکلتی برای تولید 
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انرژی در انقباضات ســریع مصرف می شــود. از این رو دسترسی 
عضلات به فسفوکراتین برای تولید انرژی حیاتی است و به همین 
دلیل مطالعــات فراوانی بر روی مکمل کراتین مونوهیدرات انجام 
شده و نتیجه آنها نشان می دهد مصرف خوراکی این مکمل موجب 

افزایش 15 تا 40%  ذخایر کراتین فسفات عضلات می شود.
امــروزه کراتین)به فرم کراتین منوهیــدرات( به یکی از پرمصرف 
ترین مکملهای تغذیه ای در میان ورزشــکاران قدرتی و بدنسازان 
بدل شده و رتبه اول تحقیقات صورت گرفته بر روی یک مکمل را 

در دهه گذشته به خود اختصاص می دهد.
مصرف کراتین بدون داشــتن عوارض جانبی گزارش شده دارای 
مزایای اثبات شده ای نظیر افزایش قدرت و توده عضلانی، عملکرد 

سرعتی و سرعت ریکاوری است. 
دوز موثــر برای مصرف مکمل کراتین در فاز بارگیری مصرف 0/3 
گرم بــه ازای هر کیلوگرم وزن بدن در روز بــه مدت 5 تا 7 روز 
اســت که با مصرف دوز نگهدارنده 0/03گرم به ازای هرکیلوگرم 

وزن بدن در روز و به مدت 4 تا 6 روز کامل می گردد.
خطرات کراتین:  مخاطرات معدودی برای کراتین ذکر شــده که 
مهمترین آن وزن گیری ناشــی از احتبــاس موقتی آب در مراحل 
ابتدایی مصرف مکمل اســت.  وزن گیــری 1-2 کیلویی مربوط به 
مصرف مکمل کراتین در ورزشهای حساس به وزن نظیر پرش می 
تواند پر ریسک باشد. البته دریافت دوز استاندارد در غالب پروتکل 
فاز بارگیری می تواند از این مساله جلوگیری کند. همچنین مصرف 
ترکیبی آن با برخی مکملها یا دریافت دوز بالاتر از حد توصیه شده 

برای ماههای زیاد می تواند سبب آسیب کلیوی و کبدی گردد.
همچنین تداخل احتمالی با مکمل هایی که بطور همزمان مصرف 

می شــوند )خصوصا کافئین( باید پیش از مسابقات مورد بررسی 
قرار گیرد. 

ال کارنیتین: مزایای مکمل کارنیتین برای عضلات اســکلتی در 
ورزش برای ورزشکارانی که در مطالعات مربوط به بررسی اثر این 
مکمل انجام شــده؛ گزارش گردیده اســت. با این حال همچنان 
تفاوت های بین فردی ای در پاسخ دهی به این دریافت این مکمل 
در زمینه های ارگوژنیک بودن و کنترل وزن وجود دارد. از این رو 
هیچ توصیه عمومی برای مصرف این مکمل وجود نداشته و خطر 

عدم تحمل احتمالی آن نیز باید در نظر گرفته شود.
اغلب ورزشــکاران بخاطر اثر احتمالی این مکمل بر مصرف بیشتر 
چربــی ها به مصرف این مکمل روی مــی آورند در حالیکه هنوز 
تحقیقات در این خصوص کامل نبوده و موید آن نیز نمی باشد. 

بتا آلانین: بتــا آلانین بطور طبیعی در مقادیــر کم در غذاهای 
گوشتی وجود دارد. آمینواسیدی است که در اسکلت پروتئینهای 
ســاختاری حضور نداشــته و در ترکیب با ســایر آمینواســیدها 
)هیستیدین( در ساختار کارنوزین وجود دارد که یکی از بافرهای 
اولیه لاکتات در عضلات اسکلتی است. نقش بافر در واقع جلوگیری 
از اسیدی شدن عضلات در تمرینات شدید است  و می تواند زمان 
تمریــن را طولانی تــر کند. بنابراین بتا آلانیــن در افزایش زمان 
رسیدن به خستگی ورزشکار و بهبود تمرینات  ورزشکاران قدرتی 

و استقامتی که تجمع لاکتات دارند موثر است. 
موثرترین پروتکل مکمل دهی بتا آلانین شامل دو فاز بارگیری 3 
تا 4 هفته ای با بالاترین دوز و ســپس فاز کاهشی با مصرف دوز 

کمتر به مدت چند هفته است. 
نیترات: نیترات بطــور طبیعی در برخــی موادغذایی نظیر لبو، 
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کرفس، هویج، اســفناج و کنگر وجــود دارد. این نیترات در بدن 
تبدیل به نیتریک اکساید شــده که موجب افزایش خونرسانی به 
بافت ها خصوصا عضلات و افزایش استقامت و ریکاوری می شود. 
شــواهد در خصوص مزایای اســتفاده از مکملهای افزایش دهنده 
نیتریک اکســاید در ورزشکاران هنوز کاملا متقاعد کننده نیست. 
ضمن اینکه استفاده از مکملهای موجود نیز بخاطر ریسک داشتن 

ترکیبات ممنوعه برای ورزشکار توصیه نمی شود. 
سدیم بیکربنات: مصرف مکمل ســدیم بیکربنات )با دوز 0/2 
تا 0/5 گرم به ازای هر کیلوگرم وزن بدن( ســبب بهبود عملکرد 
عضلانی در ورزشهای اســتقامتی ، ورزشهای رزمی نظیر بوکس، 
جــودو، کاراته، تکواندو و کشــتی  و در ورزشــهای دیگری نظیر 
دوچرخه سواری، دو و شنا می شود. اثر ارگوژنیک بیکربنات سدیم 
غالبا در فازهای پرشدت  ورزشهایی که بین 30 ثانیه تا 12 دقیقه 
بطول می انجامند؛ نمایان شــده و در هر دوگــروه مردان و زنان 

موجب بهبود عملکرد ورزشی می شود. 
پروتکل دوز حداقلی برای مصرف تک دوز مکمل بیکربنات سدیم 
0/2 گرم به ازای هرکیلوگــرم وزن بدن و دوز بهینه آن نیز برای 
رسیدن به آثار ارگوژنیک بیکربنات 0/3 گرم به ازای هر کیلوگرم 
وزن بدن است. پروتکل دوز حداکثری نیز برای این مکمل 0/4 تا 

0/5 گرم به ازای هر کیلوگرم وزن بدن است. 
زمان پیشنهادی برای مصرف تک دوز مکمل بیکربنات سدیم بین 

60 دقیقه تا 180 دقیقه قبل از ورزش یا مسابقه است.
پروتــکل مصرف چنــد دوزی بیکربنات اما می توانــد در بهبود 
عملکرد ورزشــی موثرتر باشــد و به این صورت است که بین 3 تا 
7 روز پیش از مســابقه دوز 0/4 تا 0/5 گرم به ازای هر کیلوگرم 

وزن بدن در کل روز و بصورت منقســم در دوزهای کمتر )0/1 تا 
0/2 گرم به ازای هر کیلوگرم وزن بدن بطور جداگانه در صبحانه، 
نهار و شــام( مصرف شود. مزیت مصرف بیکربنات با پروتکل چند 
دوزی در روز آن اســت که ریسک عوارض احتمالی آن را در روز 

مسابقه پائین می آورد. 
مهمتریــن عارضه جانبی مکمل ســدیم بیکربنــات نفخ، تهوع، 
استفراغ و درد شکمی اســت که شدت آن در میان افراد مختلف 
متفــاوت بوده اما بروز آن عموما پائین اســت. راهکارهای کاهش 
عوارض شامل استفاده در دوزهای کمترو منقسم در روز، استفاده 
از مکمــل 180 دقیقه قبــل از ورزش و درنهایت مصرف مکمل با 
وعده پرکربوهیدراتی و به شکل کپسول انتریک کوتد )باز شونده 

در روده( می باشد. 
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مقدمه:
مکمل های ورزشی به عنوان ابزارهایی برای بهبود عملکرد ورزشی، 
افزایش توده عضلانی و تســریع روند ریکاوری به طور گســترده ای 

در میان ورزشکاران محبوب هستند و یکی 
از اجــزای جدایی ناپذیــر دنیای 

ورزش و تناســب انــدام 
به حســاب می آیند. 

این مکمل ها می توانند شــامل پروتئین، آمینو اسیدها، ویتامین ها، 
مواد معدنی، و ترکیبات خاصی باشــند کــه در نهایت، وعده بهبود 
عملکرد ورزشی را می دهند. با این حال، مصرف این مکمل ها مستلزم 
بررسی های دقیقی است تا از ایمنی و کارایی 
آن ها اطمینــان حاصل گردد. در 
این مقاله، به بررسی موارد 
از  قبــل  ضــروری 
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مصرف مکمل های ورزشــی و عوارض ناشی از مصرف نادرست این 
محصولات خواهیم پرداخت.

1. ارزیابی نیازهای فردی
قبل از هر چیز، شناســایی نیازهای خاص فردی اولین گام است. 

این نیازها وابسته به عواملی نظیر:
- هدف ورزشی: آیا هدف شما افزایش حجم عضلانی، کاهش وزن، 

بهبود استقامت یا دیگر اهداف مرتبط است؟
- نــوع ورزش: نوع ورزشــی که به آن مشــغول هســتید، تأثیر 

قابل توجهی بر نیازهای تغذیه ای و مکملی شما دارد.
- شــرایط جسمانی: وضعیت سلامتی، سن، جنسیت و متابولیسم 

از دیگر عواملی هستند که باید مدنظر قرار گیرند.
- رژیم غذایی: ارزیابی کیفیت رژیم غذایی و شناسایی کمبودهای 

غذایی می تواند به شناسایی نیاز به مکمل کمک کند.
- ســطح فعالیت بدنــی: فعالیت روزانه و نوع ورزشــی که انجام 
می دهید به انتخاب مکمل های مناســب بستگی دارد. ورزشکاران 
حرفه ای ممکن است به مکمل های مختلفی نیاز داشته باشند در 

مقایسه با ورزشکاران تفریحی.
۲. مشاوره با متخصصان

مشاوره با پزشکان متخصص پزشکی ورزشی یا متخصصان تغذیه 
ورزشــی می تواند به شــما کمک کند تا تصمیمــات آگاهانه تری 

بگیرید. 

این مشاوره می تواند شامل:
- تحلیل وضعیت ســلامت عمومی: بررســی تاریخچه پزشکی و 

شرایط خاص شما.
- پیشــنهادات و توصیه های فردی: دریافت مشــورت در انتخاب 

مکمل های مناسب با توجه به نیازها و هدف ها.
- توســعه برنامه تغذیه: متخصص می تواند به طراحی یک برنامه 

غذایی متناسب با نیازها و اهداف شما کمک کند.
آن ها می توانند شــما را در شــناخت نیازهایتان یاری دهند و در 
انتخاب مکمل مناسب راهنمایی کنند. همچنین، در صورت وجود 
مشکلات پزشــکی، ممکن اســت مصرف برخی مکمل ها توصیه 

نشود.
3. تحقیق درباره برندها و کیفیت محصولات

انتخاب برند معتبر و باکیفیت از دیگر مســائل حائز اهمیت است. 
مصرف مکمل های از برندهای ناشــناس یا غیراستاندارد می تواند 
به راحتی منجر به عوارض جانبی و مشکلات سلامتی شود. بررسی 
اعتبار برند، نظرات دیگر مصرف کنندگان و تحقیق درباره ترکیبات 
موجود در محصول از جمله مواردی هســتند که باید مدنظر قرار 

گیرند.
4. انتخاب مکمل با کیفیت

کیفیت مکمل ها می تواند به طور قابل توجهی متفاوت باشــد. در 
این راستا، نکات زیر را در نظر بگیرید:
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 NSF International گواهی های کیفیت: برخی از نهادها مانند -
یــا USP )United States Pharmacopeia( مکمل ها را از 
نظر کیفیت و خلوص تأیید می کنند. وجود این گواهی ها می تواند 

نشانه ای از کیفیت محصول باشد.
- ترکیبات: به لیســت ترکیبات توجه کنید. از مصرف مکمل هایی 
که حاوی افزودنی ها، رنگ ها یا نگهدارنده های غیرضروری هستند 

پرهیز کنید.
5. آگاهی از ترکیبات و مواد تشکیل دهنده

قبل از مصرف هر مکمل ورزشــی، باید به دقــت ترکیبات آن را 
بررسی کنید. برخی از نکات کلیدی برای بررسی ترکیبات عبارتند 

از:
- مواد کنترل شــده: مطمئن شوید که مکمل حاوی مواد ممنوعه 

مانند استروئیدها یا ترکیبات غیرمجاز نیست.
- مــواد افزودنــی: به وجــود هرگونه مــواد افزودنــی، رنگ ها و 
طعم دهنده ها دقــت کنید. برخی از این مــواد می توانند عوارض 

جانبی ناخواسته ای داشته باشند.
- میزان ترکیبات اصلی: بررسی مقدار پروتئین، کربوهیدرات ها، و 

ویتامین ها و مواد معدنی در مکمل نیز بسیار اهمیت دارد.
6. بررسی عوارض جانبی و خطرات

برخی از مکمل ها ممکن اســت با عوارض جانبی همراه باشــند. 
به عنوان مثال:

- عوارض گوارشــی: برخی افراد دچار مشکلاتی مانند نفخ، تهوع 
یا اسهال می شوند.

- اختلالات هورمونی: مصرف برخی مکمل ها به خصوص آن هایی 
که حاوی اســتروئیدها هســتند، می تواند به اختــلال در تعادل 

هورمونی منجر شود.
- آســیب به ارگان ها: مصرف مکمل هــای پروتئینی بیش از حد 
و بعضی از ویتامین ها و مواد معدنی ممکن اســت به کلیه و کبد 

آسیب برساند.
۷. توجه به تغذیه صحیح

باید توجه داشــت که مکمل های ورزشی جایگزین تغذیه صحیح 
و متعادل نیســتند. تغذیه کامل و متنوع باید اســاس برنامه های 
غذایی باشد. در بسیاری از موارد، هدف از مصرف مکمل ها، تأمین 

کمبودهای موجود در رژیم غذایی است.
۸. تست و ارزیابی تأثیر

پس از شروع مصرف مکمل، بررسی نتایج و تأثیر آن در عملکرد و 

احســاس کلی بدن حائز اهمیت است. برخی افراد ممکن است به 
مکمل خاصی پاسخ مناســبی ندهند. در این صورت، باید به دقت 

نسبت به تغییرات در مصرف مکمل ها اقدام کرد.
9. توجه به مقررات و قوانین ورزشی

در صورت فعالیت در زمینه های حرفه ای ورزشی، آگاهی از قوانین 
و مقررات مرتبط با اســتفاده از مکمل ها ضروری اســت. استفاده 
از مواد غیرمجاز نه تنها می تواند به تعلیق فعالیت ورزشــی منجر 
شود، بلکه اعتبار فرد را نیز خدشه دار می کند. سازوکارهای کنترل 
دوپینگ در رشته های مختلف به خصوص بر روی مکمل ها نظارت 

دارند.
10. دوپینگ و عوارض آن

دوپینگ به مصرف مواد یا روش هایی اطلاق می شــود که به طور 
غیرمجــاز بهبود عملکرد ورزشــی را تســهیل می کنند. برخی از 

خطرات دوپینگ شامل:
- پیامدهای قانونی و ورزشــی: بســیاری از سازمان های ورزشی، 
استفاده از مواد غیرمجاز را محکوم می کنند و در صورت استفاده، 
ورزشکاران ممکن است با تعلیق یا از دست دادن عنوان های خود 

مواجه شوند.
- خطــرات بهداشــتی: مصرف داروهــای دوپینــگ می تواند به 
مشــکلات جدی ســلامتی، از جمله بیماری های قلبی، اختلالات 

روانی و مشکلات هورمونی منجر شود.
نتیجه گیری

مکمل های ورزشــی می توانند به ورزشــکاران کمــک کنند تا به 
هدف های خود برســند، امــا آگاهی از عــوارض جانبی، خطرات 
دوپینگ و نیازهای فردی شرط اصلی استفاده صحیح از آن هاست. 
بررســی های لازم قبل از مصرف مکمل های ورزشی باید به عنوان 
یک مرحله ضروری در نظر گرفته شــود تا به ســلامت و عملکرد 
بهتر ورزشــکاران کمک کند. شــناخت نیازهای فردی، مشاوره با 
متخصصان، انتخاب برندهای معتبر، آگاهی از ترکیبات و عوارض 
جانبی، رعایت قوانین و توجــه به تغذیه صحیح از جمله مواردی 
هســتند که باید به آن ها توجه شــود. با رعایت اصول و مشورت 
با متخصصان بهداشــت، می توان از مزایای این مکمل ها بهره مند 
شــد و از خطرات احتمالــی جلوگیری کــرد. در نهایت، هرگونه 
تصمیم گیری دربــاره مصرف مکمل ها باید بــا احتیاط و آگاهی 
کامل انجام شود تا از سلامت فرد و دستیابی به هدف های ورزشی 

اطمینان حاصل گردد.
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هر جلسه فعالیت بدنی احتمالا باعث انگیزش)تحریک( سازگاری ها 
در هر یک از عوامل )فاکتورها( میشود تا درنهایت به بهبود توان 
زمان معین عملکردی منجر گردد.  )قابل تحمل( درطول  پایدار 
بر  نیز  میخوریم  آنچه  که  شده  است  مشخص  اخیر  سالهای  در 
سازگاری  نسبت به فعالیت بدنی تاثیرگذار است.  برای درک بیشتر 
این موضوع، بررسی و کندوکاو دقیق عضلات و درک سازگاری های 

مولکولی نسبت به تمرین استقامتی لازم است.
رکن اصلی در افزایش تعداد مویرگ های عضلات، افزایش نیروی 
قدرت  را  آن  که  آنزیم هایی  و  میتوکندری  عضلات،  محرکه 
نوع  پراکسی زومی  تکثیرکنندههای  از  متاثر  می بخشند، گیرنده 
گاما و آغازگر PGC-1 α(  1-α (  می باشد. این رکن، تغییر به 
را  را متعاقب فعالیت بدنی استقامتی  اول فیبرهای عضلانی  نوع 

تسریع میکند.
در ابتدا راه سادهتر این است که  PGC-1 αرا تنها راه سازگاری 
بدن با ورزش استقامتی عنوان کنیم، اما به نظر می رسد این عامل 
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 . است  تغذیه   وضعیت  تحت تاثیر  و  می کند  بازی  اساسی  نقشی 
وقتی عضله ای بهطور مصنوعی تحریک شود تا بیان  PGC-1 αرا 
افزایش دهد، افزایشی در میتوکندری و آنزیم های هوازی مرتبط 
مشاهده می شود. این امر منجر به تغییر به سمت استفاده بیشتر از 
چربی بهعنوان سوخت و حفظ گلیکوژن عضلات می شود. افزایش 
مویرگها موجب جریان یافتن خون در عضله شده، که باعث تامین 
اکسیژن و مواد مغذی حیاتی، و حذف محصولات زائد میشود.   در 
طول زمان فیبرهای عضلانی هر چه  بیشتر تبدیل به فیبرهای 
برای  و  میشوند  دچار خستگی  دیرتر  که  شد،  خواهند  دوم  نوع 

ورزشکاران استقامتی حیاتی هستند.
روشهای  ازطریق   PGC-1 α افزایش  برای  مختلفی  راه های 
تمرینی مختلف و تغییرات و مداخلات رژیم غذایی وجود دارد . 
در این مقاله قصد داریم چند مورد از مهمترین مکمل های موثر 
بر فعال سازی PGC-1 α، و در نتیجه بهبود سازگاری تمرینات 

استقامتی را بیان کنیم.
آنتیاکسیدان ها

برای کاهش اثرات منفی حجم بالای تمرین استقامتی، توصیه دوز 
بالایی از آنتی اکسیدان ها، به ویژه ویتامین های C و E غیرمعمول 
نیست و معمولا برای حفاظت از سیستم ایمنی توصیه می شود.   با 
اینحال، ممکن است این توصیهها از لحاظ سازگاری های استقامتی 
  )ROS(واکنشی اکسیژن  گونه های  باشد.  داشته  پیامدهایی 

بهطور  که  می شوند  تولید  میتوکندری  در  بدنی  فعالیت  درطول 
طبیعی توسط آنزیم های آنتی اکسیدان و مواد مغذی، دفع و خنثی 
می شوند.   اکسیژن واکنشی )ROS( عموما به عنوان یک محصول 
جانبی منفی حاصل از فعالیت بدنی دیده می شوند. با این حال ، 
 PGC-1 برای تحریک ROS به نظر می رسد که مقدار مشخصی از

α لازم است.
در شماری از مطالعات، دوزهای بالا از آنتی اکسیدان های مصنوعی 
که  شده است  داده  ورزشکارانی  به   E و   C ویتامینهای  شامل 
تمرینات استقامتی را انجام می دهند.  نتیجه این مکملیاری، مهار 
افزایش میتوکندری مشاهده شده  دراثر تمرین است.  این احتمال 
مقادیری  یعنی  باشد،  درمیان  دوز-پاسخ  رابطه  که  دارد  وجود 
 ، بدنی موردنیاز است  فعالیت  با  ارتقای سازگاری  برای   ROS از 
تمرین  با  سازگاری  مانع  است  ممکن  آن  از حد  بیش  مقدار  اما 
نه  و  غذایی  منابع  از  باید  امکان  آنتی اکسیدان ها درصورت  شود. 
از مکمل های مصنوعی به دست آیند.  این امر خطر جلوگیری از 

سازگاری با تمرین را کاهش می دهد.
پروتئین پس از فعالیت بدنی

باعث  بدنی  فعالیت  از  پس  پروتئین  مصرف  که  می رسد  بنظر 
نشانگر  پروتئین  پروتئین عضلانی می شود. سنتز  افزایش سنتز 
نوع  از  تواند  تشکیل پروتئین های جدید در عضله است، که می 
پروتئین ساختاری، میوفیبریلی )تارچهای( یا میتوکندریایی باشد. 



افزایش  بر  واضحی  تاثیر  بدنی  فعالیت  از  پس  پروتئین  مصرف 
فیبرهای  شکلگیری  اساسا  و  پروتئین،  سنتز  ساختاری  اجزای 
پس  پروتئین  مصرف  تاثیر  حال،  این  با  دارد.  جدید  ماهیچه ای 
از فعالیت بدنی بر شکلگیری میتوکندری جدید، اگر صفر نباشد، 

بسیار ناچیز است.
با این وجود ، به نظر می رسد که دریافت پروتئین پس از فعالیت 
استقامتی  ورزش  با  سازگاری  بر  نیز  دیگر  مثبت  اثر  یک  بدنی 
افزایش  استقامتی  تمرین  به  مهم  سازگاری های  از  یکی  دارد.  
میزان  حداکثر  متعاقبا  که  است،  چپ  بطن  از  خروجی  خون 
جذب اکسیژن )VO2 max( را بالا میبرد.  یکی از مکانیسم های 
احتمالی این افزایش حجم خون خروجی از بطن چپ از طریق 
افزایش حجم پلاسما، افزایش مقدار آلبومین خون است که مایع 

را بهصورت اسمزی به داخل خون میکشد. 
اگر هیچ پروتئینی پس از فعالیت بدنی استقامتی مصرف نشود، 
اگر  حال  این  با  می یابد.   افزایش  درصد   4 تقریبا  پلاسما  حجم 
افزایش 7  از فعالیت بدنی استقامتی مصرف شود،  پروتئین پس 
درصدی )تقریبا 2 برابر( حجم پلاسما وجود خواهد داشت.  به نظر 
آلبومین  در محتوای  تغییرات مشابهی  از  موارد  این  که  می رسد 
افزایش  میزان  امر  این  عملکردی  پیامد  میکند.   پیروی  پلاسما 
ضربان  و  بدنی،  فعالیت  شروع  در  بدن  دمای  در  کندتر  و  کم تر 

قلبِ پایین تر است.
و -  استقامتی  تمرین  بر  پروتئین  تاثیرگذاری  چگونگی 
سازگاری 

درنهایت، پس از فعالیت های استقامتی چقدر و چه نوع پروتئینی 
مصرف کنیم؟ دوز بهینه برابر با 0.3 گرم بر هر کیلوگرم وزن بدن 
)g/Kg 0.3( پس از فعالیت بدنی است.  به نظر می رسد که نوع 
پروتئین بهینه پروتئین وی )Whey(  بوده که به دلیل جذب 
سریع تر و پروفایل آمینو اسیدی مطلوب )بویژه اسید آمینه شاخه 
عضله  درون  سازگاری های  از  بسیاری  محرک  که  لوسین(،  دار 

است.
آهن 

استقامتی  ورزش کاران  برای  ریزمغذی  مهم ترین  احتمالا  آهن 
است.  وضعیت آهن در ورزش کاران استقامتی می تواند تحت تاثیر 
عوامل مختلفی از جمله میزان دریافت غذا، بار تمرین، خونریزی 
قرمز  گلبول های  آن  طریق  از  که  گیرد  قرار  همولیز  یا  گوارشی 
به  زمین  روی  پای  ضربه  دلیل  به  دوندگان  در  اغلب  و  شکسته 

صورت مکرر دیده می شوند..
میزان تاثیر تغییرات در وضعیت آهن بر روی عملکرد استقامتی به 
شدت کمبود آهن بستگی دارد، در افرادی که مبتلا به کم خونی 
فقر آهن هستند، اریتروپویزیس می تواند کاهش یابد.  در نتیجه، 
غلظت هموگلوبین در جریان خون کمکم کاهش مییابد، ظرفیت 
اکسیژنرسانی خون پایین میآید و بر عملکرد تاثیر منفی می گذارد.

یک پژوهش فراتحلیلی از محققان دانشگاه سنت مری در لندن 
به این موضوع اشاره کردهاست که درمان های آهن، چه از طریق 
به بهبود   وسیع ترانسفرین سرم و  یا تزریق وریدی منجر  قرص 
اکسیژن  در  متوسط  بهبود  و  هموگلوبین  غلظت  در  متوسط  اثر 
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مصرفی )VO2( دارد.
از  جلوگیری  هم  و  افزایش  باعث  هم  که  دارند  وجود  عواملی 
افزایش  را  آهن  C جذب  ویتامین  میشوند.   روده  در  آهن  جذب 
کاهش  باعث  قهوه  و  چای  در  موجود  تانین  درحالیکه  میدهد، 
جذب میشوند. با اینحال، فعالیت بدنی می تواند اثرات قابل توجهی 
به  کبد  در  که  هورمونی  توسط  که  باشد،  داشته  آهن  جذب  بر 
می شود؛  کنترل  و  تنظیم  بهدقت  می شود،  تولید  هپسیدین  نام 

جذب  مهار  به  منجر  خون  جریان  در  هپسیدین  غلظت  افزایش 
آهن می شود.

تا 27  توان  را می  ماراتن غلظت سرمی هپسیدین  از دوی  پس 
برابر به مدت هفتاد و دو ساعت بعد از این رویداد افزایش داد. در 
تمرین های منظم شامل60 دقیقه دویدن منجر به افزایش غلظت 
سرمی هپسیدین تا 20 ساعت می شود و حداکثر غلظت آن بعد از 
تقریبا سه ساعت تمرین آشکار میگردد. افزایش موقت هپسیدین 
بعد از فعالیت بدنی استقامتی، پیامدهایی برای زمان بندی دریافت 
آهن دارد، ورزشکاران باید از سه ساعت پس از دویدنی که موجب 
کنند.   اجتناب  آهن  مصرف  از  است،  شده  هپسیدین  افزایش 
پیشنهاد می شود که مکمل های آهن قبل از تمرین یا بیش از 4 
تا 5 ساعت پس از تمرین مصرف شود تا میزان جذب به حداکثر 

برسد.
نوشیدنی های ورزشی:

مبحث  و  بود  ورزشی  مکمل  مهمترین  ورزشی  های  نوشیدنی 
پیرامون آن بسیار مفصل می باشد، 

طبق تعریف آژانس امنیت غذایی اروپا )EFSA(، نوشیدنی ورزشی 
یک محلول کربوهیدرات – الکترولیت حاوی 80 تا 350 کیلوکالری 

انرژی است و حداقل 75% انرژی باید از کربوهیدرات تامین شود 
که باعث واکنش گلوکزی بالایی )مثل گلوکز، پلیمرهای گلوکز و 
ساکارز( میشود. بعلاوه این نوشیدنیها حاوی 20 میلی مول )460 
و  بوده  گرم( سدیم  میلی   1150( مول  میلی  تا 50  گرم(  میلی 
اسمول در هر  میلی  تا 300  بین 200  آنها  اسمولالیتهی  میزان 

کیلوگرم آب است.
مصرف  به   )EFSA( اروپا  غذایی  امنیت  آژانس  تاکید  دلایل 

نوشیدنی های ورزشی:
• افزایش میزان دریافت آب هنگام فعالیت ورزشی	
• حفظ استقامت	

نوشیدنی های ورزشی )نوشیدنی های ایزوتونیک(
و  قند  گرم   80 تا   40 بین  لیتر  هر  در  ایزوتونیک  نوشیدنیهای 
سایر  دارای  است  ممکن  دارند.  سدیم  گرم  میلی   500 تا   400
نگهدارنده،  دهنده،  منیزیم(، طعم  و  کلرید  )پتاسیم،  الکترولیتها 
رنگ و ویتامین نیز باشند. قند می تواند شامل: گلوکز، ساکارز، 
ذرات  غلظت  یعنی  ایزوتونیک  باشد.  مالتودکسترین  و  فروکتوز 
بدن  مایعات  مشابه  درنوشیدنی  ها(  الکترولیت  و  )قند  محلول 
با آب معمولی  است، به این ترتیب این نوشیدنی ها در مقایسه 

عمل آبرسانی را سریع تر انجام می دهند. 
چگونگی عملکرد:

قندی  محتوای  ایزوتونیک،  ورزشی  های  نوشیدنی  اصلی  مزیت 
آن است. قند جذب آب را افزایش داده، سطح قند خون را بالا 
میبرد و سوخت بدن را برای ورزشهای شدید بالای یک ساعت، 
تامین میکند. نکتهی دیگر غلظت سدیم است، که با ایجاد عطش، 
احتباس آب را افزایش میدهد و )به اعتقاد برخی( طعم نوشیدنی 
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را  آب  جذب  سدیم  عمومی،  باور  برخلاف  ولی،  میکند.  بهتر  را 
تسریع نمیکند و برای فعالیتهای کمتر از دو ساعت ضروری نیست. 
سایر الکترولیتها و ویتامینهای نوشیدنی تاثیر آنی بر عملکرد شما 

ندارند – فقط کمی آن را "سالمتر" میکنند!
شواهد و مدارک:

مطالعات کلی نشان میدهند که استفاده از کربوهیدرات میتواند 
بیش  مدتی  با  استقامتی  ورزشهای  انجام  هنگام  را  فرد  عملکرد 
با سوخت رسانی به  الی 70 دقیقه، بهبود بخشد. میتوان  از 60 
عضلات فعال میزان تخلیهی گلیکوژن را کاهش داد و خستگی 
ساعت  در  گرم   60 تا   30 مقدار،  بهترین  انداخت.  تعویق  به  را 
برای فعالیتهای بین 1 تا 3 ساعت ، یا بین 60 تا 90 گرم برای 
فعالیتهای بیش از 3 ساعت میباشد. شما میتوانید با نوشیدن 500 
 750 یا  ساعت،  یک  طول  در   %6 ورزشی  نوشیدنی  لیتر  میلی 

میلی لیتر نوشیدنی 4%، این مقدار را تامین کنید. 
 2 از  بیشتر  شما  ورزش  که  زمانی  )سدیم(  الکترولیتها  مصرف 
ضروری  کنید،  فعالیت  گرم  محیطی  در  یا  بکشد  طول  ساعت 
می باشد. مطالعات نشان میدهند که سدیم اضافی سرعت جذب 
مایعات را افزایش نمیدهد و تاثیری نیز بر عملکرد ندارد و تنها 
افزایش میدهد.  را  مایعات  احساس تشنگی و همچنین احتباس 
بدن شما به مقدار کافی سدیم دارد، پس برای فعالیتهای زیر 2 
ساعت، تا زمان اتمام تمرین، لزومی به جایگزین کردن سدیم از 
دست رفته از طریق تعریق ندارید. جایگزین کردن الکترولیت تنها 
زمانی مفید است که تعریق بالا و طولانی بوده و حدود 3 تا 4 گرم 

سدیم از دست بدهید.
با این حال، اکثر تحقیقاتی که بر روی نوشیدنیهای ورزشی انجام 
شده، شرایط را مانند یک مسابقهی واقعی در نظر نگرفتهاند. آنها 
اکثرا از داوطلبان دارای رژیم خاصی استفاده میکنند و توجهی به 
شرایط واقعی زندگی ندارند )اکثر افراد با رژیم ورزش نمیکنند(، 
و "زمان خستگی" را در نظر میگیرند نه "زمان رسیدن به خط 
پایان"، که برای ورزشهای رقابتی مثل شنا، دو و دوچرخه سواری 
بسیار معنادارتر است. پس باید فرمولاسیونهای مختلف، را آزمایش 

کرد تا به مطلوبترین نوشیدنی با شرایطتان دست پیدا کنید. 
عوارض جانبی:

اگر برای کاهش وزن یا جلوگیری از اضافه وزن ورزش میکنید، به 
میزان کالری توجه داشته باشید. این نوشیدنیها حدود 280 کیلو 
کالری در هر لیتر انرژی دارند )یا 140 کیلو کالری در یک بطری 
نمیدهید،  انجام  شدیدی  ورزش  اگر  پس  لیتری(،  میلی   500
دریافت  شده  سوزانده  کالری  نسبت  به  بیشتری  کالری  احتمالا 

خواهید کرد. 
نتیجه گیری:

موثر  شما  عملکرد  بر  زمانی  ایزوتونیک  ورزشی  نوشیدنیهای 
خواهند بود که ورزشی شدید و به مدت بیش از 60 دقیقه انجام 
دهید و یا شدیداً عرق کنید )مثلا در هوای گرم(. مصرف آنها برای 
آنها  به  احتیاجی  لزوماً  ورزشهای کوتاه مدت زیاد موثر نیست و 
ندارید. میتوانید مزایای مشابهی از نوشیدنیهای خانگی )شربت یا 
نوشیدنی بدون قند( کسب کنید، یا از غذا و آب استفاده کنید. در 
یک تحقیق انجام شده در دانشگاه ایالت آپالاچیان، ثابت شد که 
موز به اندازهی یک نوشیدنی ورزشی 6% سودمند است و میتواند 
نیاز دوچرخهسوار شرکت کننده در یک مسابقهی تایم تریل 75 

کیلومتری را برطرف سازد.
طرز تهیه ی نوشیدنی ایزوتونیک:

500 میلی لیتر آب سیب )یا آبمیوهای دلخواه( را به 500 میلی 
از  پس  یا  و  ورزش  ساعت   2 از  بیش  اگر  کنید.  اضافه  آب  لیتر 
ورزش نوشیدنی مصرف میکنید، 1/25 تا 2/5 گرم )1/2 تا 1/4 
قاشق چایخوری( نمک به محلول اضافه کنید. با این کار 500 تا 

1150 میلی گرم سدیم خواهید داشت. 
نکات مهم

خیس کردن دهان  با یک نوشیدنی شیرین حاوی  کربوهیدرات 
وزن  کیلوگرم  ازای هر  به  کافئین  میلی گرم  تا 3   1 یا مصرف  و 
)mg/Kg 1-3( 30 تا 60 دقیقه قبل از جلسه تمرینی می تواند به 
حفظ شدت تمرین و کاهش میزان درک از سختی فعالیت بدنی 

کمک کند.
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رژیم غذایی متعادل و شــیوه زندگی ســالم شــامل خواب کافی 
بــرای تامین انرژی اغلب افراد در زندگی روزمره کافی اســت. اما 

ورزشکاران حرفه ای بدنشان را برای عملکرد بیشتر تحت فشار 
قــرار می دهند. بنابراین مکمل های ورزشــی در ورزش 

حرفه ای جایگاه محبوبی دارند. البته، در تعداد کمی 
از ورزشــکاران و در بعضی موارد خاص، مصرف 

مکمل توجیه علمی و منطقی پیدا می کند.
هرم تغذیه ای در ورزشکاران دو سطح 

دارد. سطح اول رژیم غذایی پایه، و 
سطح دوم تغذیه ورزشی است. 

و مکمــل هــای غذایی و 
ورزشی،  های  مکمل 

نیاز هر  بر اساس 

ورزشکار، تکمیل کننده کمبودهای سطح مربوطه هستند. 
بین مکمل های غذایی و مکمل های ورزشی تفاوت هست. گاهی 
این دو واژه به اشتباه به جای هم مورد استفاده قرار می گیرند. 
مکمل های غذایی عمدتاً برای حفظ ســلامت و عملکرد 
طبیعــی بدن، و مکمل های ورزشــی بــرای ارتقای 
عملکرد ورزشــی مصرف می شوند. بدیهی است 
حفظ ســلامت و عملکرد طبیعی بدن پیش 
نیاز وصول به بهترین عملکرد ورزشــی 

می باشد.
مصرف بــی مورد مکمل ها بی 
اثر و در بعضی موارد آسیب 
رســان و حتی سمی 
اســت. از طــرف 
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دیگر، مصرف مکمل های ورزشــی شانس بروز دوپینگ ناخواسته 
را افزایش می دهد. حتی در ورزشــکاران حرفه ای،  اصلاح برنامه 
غذایی نیاز به مصرف مکمل را کاهش می دهد. بنابراین، در مورد 
فایده و خطــر مصرف مکمل باید دقت لازم را مبذول داشــت و 
مصرف هر دارو یا مکمل توســط ورزشکاران حرفه ای باید تحت 

نظر پزشک تیم یا کارشناس تغذیه ورزشی باشد. 
 بــا توجه به قانون آژانــس جهانی مبارزه با دوپینگ، ورزشــکار 
مســوول آن ماده ای است که در نمونه اش پیدا می شود و ادعای 
ورزشــکار مبنی بر آلوده بودن مکمل، از وی سلب مسوولیت نمی 
کند. با این وجود، اســتفاده ورزشکاران، از این بازار مملو از مکمل 
ادامه داشــته است. برخی سازمان های مبارزه با دوپینگ در حال 

ترویج شعار »نه به مکمل« هستند.
سه سوال اساسی قبل از تجویز هرگونه مکمل ورزشی 

باید پاسخ داده شوند:
1- آیا بی خطر اســت؟ ۲- آیا در ورزشــکاران مجاز 

است؟ 3- آیا موثر است؟ 
مکمل هــای تغذیه ای در افرادی پیشــنهاد می شــود که 
رژیم غذاییشــان کفاف نیازهای پایه ای برای حفظ سلامت 
را نداشته باشــد. این مشکل در ورزشکاران دارای حساسیت 

)آلــرژی( به مواد مغذی خاص، بیمــاری هایی که هضم و جذب 
گوارشــی مواد غذایی در آن ها اختلال دارد، ورزشــکاران دارای 
رژیــم های خاص  )گیاه خواران، وگن ها(، ورزشــکاران در حال 
کاهش وزن برای رسیدن به وزن کشی، ورزشکاران دارای اختلال 

تغذیه ای )آنورکسیا یا بولیمای عصبی( شایع تر است. 
در زیــر به برخی مکمل های تغدیــه ای و ریزمغزی های مجاز و 

رایج در ورزش اشاره می شود: 
ویتامین های گروه بی:

این دســته از ویتامین ها برای آزادسازی انرژی در بدن از طریق 
افزایش متابولیسم کربوهیدرات، پروتئین و چربی مفید هستند. 

کمبود ویتامین ب 12 موجب احساس ضعف و خستگی می شود. 
از آنجا کــه ویتامین ب 12 در فرآورده های حیوانی وجود دارند، 
افراد گیاهخوار در معرض قابل توجه کمبود این ویتامین هستند. 
بانوان ورزشکار بیش از پسران در معرض کمبود ویتامین ب 12، 

ویتامین ب 6 و نیاسین هستند. 
آهن:

کمبود آهن در ورزشکاران شایع بوده و 
بر روی عملکرد تاثیر منفی دارد. 

کمبــود آهــن در بانوان ورزشــکار و 
ورزشکاران استقامتی شایع تر است. 

مطالعه ای در ســوئیس نشان داد که 
تا 52 درصد دختران ورزشکار نوجوان 

دچار فقر آهن بودند. 
فقــر آهــن موجب کاهش اســتقامت 
و صرف انرژی بیشــتر بــرای یک کار 

مشخص می شود. 
در صورتیکه نتــوان از طریق 
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اصلاح برنامه غذایی کمبود را جبران کرد، لازم اســت فقر آهن از 
طریق مکمل تامین شــود. با توجه به اینکه جذب آهن از فرآئرده 
های گیاهی کمتر از گوشــت است، گیاهخواران بیشتر در معرض 

فقر آهن هستند. 
بدیهی است افرادی که میزان ذخایر آهن بدنشان کافی است، نیاز 

به دریافت مکمل آهن ندارند. 
کلسیم و ویتامین دی

کلســیم و ویتامین دی  برای ساخت اســتخوان، دندان، و عضله 
ســالم لازمند و به ورزشکاران کمک می کنند توده عضلانی خود 

را بهتر حفظ کرده و خطر شکستگی استخوان را کم می کند. 
به ورزشــکاران پیشــنهاد می شــود از منابع اصلی کلسیم مثل 
فرآورده های لبنی، شیر و ماست، به مقدار کافی و به شکل روزانه 
مصرف کنند. در ورزشــکار ســالم، در مواردی کــه رژیم غذایی 
متناسبی داشــته باشد، نیاز به دریافت کلســیم به شکل مکمل 
ندارد. اما بهتر اســت ویتامین دی به شکل مکمل به ورزشکاران 

تجویز شود. 
مصرف مکمل خوراکی کلســیم بدون همراهــی با ویتامین دی، 
موجــب کاهش جــذب روده ای کلســیم، تاثیر کمتــر بر تراکم 
اســتخوان، افزایش دفع کلســیم از طریق ادرار و بروز سنگ های 
ادراری می شــود. بنابر این، توجه به دریافت میزان کافی ویتامین 

دی لازم است. 
به خاطر داشــته باشید که کلســیم وریدی فقط در بیمارستان، 

با دســتور پزشــک و تحت مونیتورینگ به بیماران نیازمند داده 
می شود و در محیط ورزشی هیچ جایگاهی ندارد. 

مکمل های ورزشــی به ورزشــکارانی توصیه می شود که با توجه 
به حجم فعالیت ورزشــی )شــدت، مدت، تواتر( برای رسیدن به 
نیازهای ورزشــی و عملکــردی خود احتیاج بــه دریافت مکمل 

ورزشی دارند. در زیر به چند مورد رایج اشاره می کنیم:
بتاآلانین: یک ماده ارگوژنیک )افزاینده عملکرد ورزشی( محسوب 
می شــود. برای ورزشکارانی که ورزش های ســرعتی / انفجاری 
بین 60 تا 240 ثانیه انجام می دهند، ســاخت اسید لاکتیک در 
عضلــه را به تعویق می اندازد. مکمل های حاوی بتاآلانین، غلظت 
کارنوزین در سلول را افزایش داده و مانع تجمع اسید لاکتیک در 
سلول می شود. در مصرف مقادیر بالا ممکن است احساس سوزن 

سوزن شدن پوست به فرد دست بدهد. 
BCAA: آمینو اســیدهای شاخه دارشــامل لوسین، ایزولوسین و 
والین هستند. این مکمل در بین ورزشکاران قدرتی محبوب است 
زیرا گفته می شــود باعث باز-تولید گلیکــوژن، تولید پروتئین و 
افزایش توده عضله می شــود. اما شواهد قوی برای اثبات این ادعا 
موجود نیست. هر سه اســیدآمینه مذکور از یک سیستم انتقالی 
استفاده می کنند بنابراین مصرف آن ها در یک قرص، در افزایش 
جذب آن ها مفید نیست. اما شواهدی نشان می دهند که مصرف 
آن هــا در ورزش موجب کاهش دردهای تاخیری عضلانی بعد از 

ورزش )DOMS( می شود. 
کافئین: خــواص تحریکی بر روی سیســتم اعصتــب مرکزی 
 HIIT دارد و موجــب بهبود در عملمرد اســتقامتی و ورزش های
طولانی )مثلًا ورزش های تیمی( می شــود. یکــی از مواد اصلی 
مکمل هایی اســت که تحت عنوان مکمل هــای پیش از تمرین 
فروخته می شوند. احساس خستگی را به تعویق می اندازد، موجب 
اکسیداسیون چربی و کاهش شکســته شدن گلیکوژن می شود. 
بنابراین می تواند برای مدت طولانی تری از اکسیداســیون چربی 
انرژی تولید کند و در عین حال ذخایر گلیکوژن عضلانی دســت 
نخورده بماند. بهترین مقدار کافئین دریافتی از یک ورزشــکار تا 
ورزشــکار دیگر کاملًا متفاوت اســت. در مقادیر بــالا و گاهی در 
مقادیر کم، ممکن است عوارض تپش قلب، بی قراری، بی خوابی، 
ســردرد، تحریک پذیری عصبی، اسپاسم عضله، لرزش، و افزایش 

فشار خون دیده شود. 
کراتین: کراتین مونوهیدرات )CrH2O( یک ماده طبیعی در بدن 
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اســت که در تولید انرژی در بدن نقش مهمی دارد. در ورزشهایی 
که نیاز به حرکات شدید و انفجاری با استراحت های کوتاه مابین 
حرکات دارند، مفید اســت برخی افراد ممکن است هیچ فایده ای 
را احســاس نکنند )non-responders(. از آنجا که عمدتاً در 
گوشــت، مرغ و ماهی یافت می شود، گیاهخواران یا وگان ها این 
مــاده را به اندازه کافی در رژیم پایه خود به دســت نمی آورند و 
مصرف این مکمل در این افراد مفید اســت. برخی عوارض شامل 
احتباس مایع در بدن، کرامپ عضله )وقتی بدن به خوبی هیدراته 

نشود(، عوارض گوارشی و معده می باشد. 
ال-لوسین: بخشی از BCAA می باشد. در تولید پروتئین عضله، 
قوی تر از دو اسید آمینه دیگر است. در رژیم های گیاهی، مقادیر 
این ماده بســیار کمتــر از فرآورده های حیوانی اســت. بنابراین، 

گیاهخواران لز مصرف این مکمل سود بیشتری می برند. 
نیتــرات: NO3 در عصاره چغندر یافت می شــود. به بدن این 
توانایی را می دهد که در مقادیر اکســیژن کمتر عملکرد خود را 
حفظ و در اکســیژن نرمال، عملکرد خــود را افزایش دهد. البته 
برخی مطالعات، فایده ای را از مصرف این مکمل گزارش نکرده اند 

بنابراین، تحقیقات بیشــتر مورد نیاز تاست. در مقادیر کمتر )مثلًا 
در میــوه های حاوی نیترات( موجب کاهش خفیف فشــار خون 
شده و به پیشگیری و درمان بیماری عروقی قلب کمک می کند. 
مصــرف مقادیر زیاد موجب اختلال در عملکرد دســتگاه گوارش 

می شود. 
بیکربنات سدیم: NaHCO3 یک ماده طبیعی است که توسط 
کلیه ها تولید می شود. برخی مطالعات فواید استفاده از بیکربنات 
سدیم در ورزش های کوتاه )1 تا 10 دقیقه( و طولانی )30 تا 60 
دقیقه( در شــدتهای مختلف نشان داده اند. برخی مطالعات دیگر 
فوایــد آن را رد کرده اند. مصرف بیکن پودر باز اصلًا ایده منطقی 
نمی باشــد. همچنین با توجه به اینکــه این مکمل مقادیر زیادی 
ســدیم وارد بدن می کند، مصرف این مکمل در افراد دارای فشار 

خون بالا توصیه نمی شود. 
تورین: یک اســیدآمینه نیمه ضروری اســت که در عضله قلب و 
عضلات مخطط یافت می شــود. عملکردهــای گوناگونی در بدن 
دارد. یک متاآنالیز فواید استفاده کوتاه مدت و دراز مدت این مکل 

را در افزایش استقامت ورزشکار نشان داده است. 
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ورزشی  غذایی  مکملهای  مصرف 
بایســتی متناسب  در هر رشته، 
ورزشــی  آن رشــته  نیازهای  با 
باشد. در رشــته بدنسازی، هدف 
اصلی، کسب و پرورش عضلات با 
کیفیت و کمیــت همراه با حفظ 

فاکتورهای سلامتی و تندرستی است. در زیر، تعدادی از مهمترین 
مکملهای کاربردی در پرورش اندام را بررسی می کنیم.

پروتئین وی:
۲ نوع اصلی پروتئین وجود دارد: کنسانتره و ایزوله

کنســانتره به طور کلی حــاوی پروتئین کمتــری از نظر وزن و 
کربوهیدرات و چربی بیشتری است. وی ایزوله در پروسه ساخت، 
تحت پردازش بیشــتری قرار گرفته اســت. وی ایزوله سریعتر از 
کنسانتره، هضم و جذب می شود اما هر دو از نظر کیفیت پروتئین 
برابر هستند. وی یک پروتئین کامل است  به این معنی که حاوی 
تمام اسیدهای آمینه لازم برای رشد عضلات است. در واقع از نظر 
کیفیت پروتئین، پروتئین های شیر بالاترین امتیاز قابلیت هضم را 
دارند. وی علاوه بر افزایش رشد عضلانی، دارای مزایای بی شماری 
هست. مطالعات نشــان داده اند که مصرف وی می تواند کیفیت 
خواب را بهبود بخشد و پاسخ های سیستم ایمنی را افزایش دهد.
چندیــن مطالعه اثرات پروتئین وی را بر تمرین و عملکرد ارزیابی 
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کرده اند و نشان داده اند که مصرف آن در دوزهای 20 تا 40 گرم 
در روز یا بیشــتر در طی 8 تا 12 هفته، افزایش توده بدون چربی 

بدن، قدرت و کاهش توده چربی را داشته است.
اگــر می خواهید عضله بســازید، وی یک منبــع عالی و کامل از 
پروتئین اســت که اگر هر 3-4 ســاعت مصرف شود یا در عرض 
2 ســاعت پس از ورزش در دوزهای 20-40 گرمی مصرف شود، 

بیشترین فایده را دارد.
کراتین:

کراتین یک ترکیب اســید آمینه ای غیر ضروری است که عمدتاً 
در عضلات ما ذخیره می شــود و مقــدار کمی نیز در مغز ذخیره 
می شــود. به طور طبیعی در غذاهایی مانند گوشت قرمز و ماهی 
یافت می شود. در یک رژیم غذایی معمولی که حاوی حدود 2-1 
گرم کراتین در روز است، ذخایر ماهیچه ای تنها حدود ٪80-60 
اشباع شده اســت. وگان ها/گیاهخواران ذخایر کمتری دارند زیرا 

منابع طبیعی عمدتاً در گوشت حیوانات وجود دارد.

تحقیقات نشــان داده اســت که با مصرف مکمل کراتین در رژیم 
غذایــی، افزایش توده عضلانی می تواند در کمتر از 4 هفته اتفاق 

بیفتد.
برای مشاهده سریعترین نتایج، یک پروتکل بارگیری برای کراتین 
اغلب توصیه می شــود. برای اکثر افراد، مکمل 5 گرم کراتین در 
روز )یــا حدود 0,3 گرم بر کیلوگــرم( چهار بار در روز به مدت 5 
تا 7 روز می تواند ذخایر را به طور کامل اشــباع کند. پس از یک 
پروتــکل بارگیری، می توان با مصرف حدود 5 گرم در روز، ذخایر 
را حفظ کرد. برای افراد با جثه و وزن بیشتر، ممکن است دوزهای 

10 گرم در روز مورد نیاز باشد.
در رابطــه با زمان بندی، مصرف کراتین بعد از ورزش بیشــترین 
فایــده را دارد زیرا می تواند کمــک کند تا آب و کربوهیدرات ها، 

سریعتر به عضلات برگردند وریکاوری تسریع شود.
آمینو اسیدهای ضروری:

آمینواســیدهای ضروری 9 آمینو اســید هستند که باید از طریق 
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رژیم غذایی مصرف شــوند زیرا بدن نمــی تواند آنها را به تنهایی 
تولید کند. شــما می توانید اســیدهای آمینه ضروری را به طور 

طبیعی از هر محصول حیوانی دریافت کنید!
آمینواســیدهای ضــروری در فرآیند متابولیســم عضله/پروتئین 
اســتفاده می شــود و به افزایش توده بدون چربی بدن کمک می 
کند. در رژیم های روزه داری یا رژیم های بسیار کم کالری، مکمل 
های با اسیدهای آمینه ضروری می تواند بافت بدون چربی را حفظ 

کرده و سنتز پروتئین ماهیچه ای را تحریک کند.
هیچ محدودیتی برای تعداد اسیدهای آمینه ضروری که می توانید 
در روز مصرف کنید وجود ندارد. با توجه به فرکانس، دوزهای 9-5 
گــرم آمینو ضروری قبل و یا بعد از تمرین مقاومتی برای تحریک 

سنتز پروتئین عضلانی توصیه می شود.
تمام اســیدهای آمینه ضروری و غیر ضروری برای تحریک سنتز 
پروتئین عضلات مورد نیاز اســت. منابــع پروتئینی با کیفیت بالا 
در توانایی تقویت رشد عضلانی نســبت به آمینوهای ضروری به 
تنهایی برتری دارند. علاوه بر این، مکمل آمینوهای ضروری همراه 

با یک رژیم غذایی با پروتئین بالا، مزایای بیشــتری برای افزایش 
توده عضلانی به همراه نخواهد داشت.

مکمل های کربوهیدرات:
این مکملها به طور خاص با وزن مولکولی بالا پردازش می شــوند 
که به آنها اجازه می دهد تقریباً دو برابر سریع تر در مقایسه با سایر 

منابع کربوهیدرات طبیعی هضم و جذب شوند.
اینها از منابع گیاهی مختلفی مانند ســیب زمینی، برنج، ذرت و 

جو تهیه می شوند. در حالی که دوز و فرکانس تا حد زیادی به 
نیازهای فردی بستگی دارد، اما در مورد عضله سازی بسیار 

مفید هســتند زیرا وقتی کربوهیدرات ها بعد از تمرین با 
پروتئین ترکیب می شــوند، در مقایسه با کربوهیدرات 

ها یا پروتئین به تنهایی، محرک بسیار بیشتری برای 
سنتز پروتئین عضلات ایجاد می کنند.

:HMB
 )HMB( بتا هیدروکســی بتا متیل بوتیرات

یک محصول جانبی متابولیکی اسید آمینه 
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لوسین اســت. لوسین آمینو اسید اصلی مســئول تحریک سنتز 
پروتئین عضلات اســت. با افزایش در دسترس بودن اچ ام بی، از 
تخریب لوسین جلوگیری می شود که تخریب پروتئین عضلات را 

به حداقل می رساند.
HMB به طور طبیعی در بدن تولید می شــود، اما برای به دست 
آوردن دوزهــای مــورد نیاز برای برخــورداری از مزایای عملکرد 
مناسب، باید حدود 600 گرم پروتئین با کیفیت بالا در روز مصرف 
شود. بنابراین، مصرف مکمل بمنظور دستیابی به اثرات مثبت آن 

عملی تر است.
بســیاری از مطالعات نشــان داده اند که مصرف مکمل HMB در 
افراد آماتور و یا افراد غیرورزشــکار، باعــث افزایش قدرت و توده 
عضلانی در مقایســه با گروه کنترل می شــود. در حال حاضر، دو 
شــکل HMB وجود دارد: HMB کلسیم و HMB فرم آزاد. فرم 
آزاد HMB به طور موثرتری جذب می شــود. تحقیقات در مورد 

مزایای این مکمل هنوز در مراحل اولیه است.
در حال حاضر توصیه می شود این مکمل را در دوزهای 1-2 گرم، 
30-60 دقیقه قبل از ورزش مصرف کنید. مصرف 1,5-3 گرم در 
روز برای حداقل 12 هفته توصیه می شــود تا شاهد افزایش توده 

عضلانی باشیم.
گلوتامین:

گلوتامین یکی از فراوان ترین اسیدهای آمینه غیر ضروری در بدن 
اســت و نقش مهمی در عملکردهای فیزیولوژیکی مختلف مانند 

ایمنی، سلامت روده و سنتز پروتئین و گلیکوژن دارد.
با این حال، هیــچ مدرک قانع کننده ای وجود ندارد که نشــان 
دهــد مکمل گلوتامین منجر به افزایش توده عضلانی می شــود. 
مطالعات نشان داده اســت که افرادی که 5 گرم گلوتامین همراه 
با 3 گرم BCAA و 40 گــرم پروتئین وی مصرف کردند، پس از 
یک برنامه تمرینی قدرتی 10 هفته ای هیچ افزایشی در قدرت یا 

توده عضلانی نداشتند.
کارنیتین:

ال-کارنیتیــن به طور طبیعی توســط کبد و کلیــه ها تولید می 
شــود و نقش مهمی در متابولیســم لیپید دارد، یعنی به تسهیل 
اسیدهای چرب در میتوکندری سلول کمک می کند تا بتوان آنها 
را متابولیزه کرد. این مکمل در مسیرهایی که متابولیسم پروتئین 
عضلات را تنظیم می کنند، می تواند به عنوان یک آنتی اکســیدان 

عمل کند.

در برخی از مدل های حیوانی، مکمل ال-کارنیتین باعث افزایش 
انسولین شد. انسولین، هورمون اصلی محرک رشد عضلات است. 
در مدل های انســانی، 8-24 هفته اســتفاده از این مکمل، هیچ 
افزایشــی در سطح انســولین یا افزایش توده عضلانی نشان نداده 

است.
در حالــی که ایــن مکمل هنوز نیــاز به تحقیقات بیشــتر دارد، 
توصیه می شــود که برای افزایش فراهمی زیســتی باید همراه با 
کربوهیدرات مصرف شود و مصرف 2 تا 3 گرم در روز برای حداقل 

3 ماه می تواند از آسیب عضلانی ناشی از ورزش جلوگیری کند.
ال-آرژینین:

آرژنین یکی از اســیدهای آمینه غیر ضروری اســت )در شرایط 
بیماری یا آســیب های شدید بدنی، ضروری است(. این مکمل را 

می توانید به طور طبیعی از گوشت حیوانات دریافت کنید.

آرژنین در متابولیســم پروتئین و گلوکز نقــش دارد، بر هورمون 
رشد تأثیر می گذارد و در سنتز کراتین نیز نقش دارد، اما به طور 
خاص در ســنتز و فراهمی زیستی اکسید نیتریک )NO(به عنوان 
گشادکننده عروق بسیار قوی، نقش دارد. وازودیلاتورها قطر رگ 

های خونی را افزایش می دهند تا جریان خون بیشتر شود.
ال-آرژنین به عنوان مکملی برای کمک به رشــد عضلانی، نتایج 
امیدوارکننده ای را در افراد ســالم نشان نداده است. دوز 3-1,5 
گرم در روز برای دوره هــای طولانی )حداقل 4 هفته( یا مصرف 
حاد )6-10 گرم در روز به مدت 7 روز( می تواند ظرفیت ورزش را 
در مسابقات هوازی و همچنین رقابتهای مبتنی بر قدرت افزایش 

دهد.
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مقدمه
امـروزه اسـتفاده از مکمـل هـای ورزشـی در میـان ورزشـکاران 
بسـیار رایـج اسـت. ایـن مکمـل هـا مزایـای متعـددی از جملـه 
کاهـش  و  عضلانـی  تـوده  افزایـش  ورزشـی،  عملکـرد  بهبـود 
خسـتگی را بـه همـراه دارنـد. با ایـن حـال، برخی از ایـن مکمل 
هـا ممکـن اسـت به طـور تصادفـی یا عمـدی بـا مـواد دوپینگی 
آلـوده شـده باشـند کـه این امر مـی توانـد منجر به مثبت شـدن 
متاسـفانه در صـورت  ورزشـکار شـود.  نتیجـه تسـت دوپینـگ 
مثبـت شـدن نتیجـه تسـت دوپینـگ، عـدم اطـلاع ورزشـکار از 
آلـوده بـودن مکمـل و یـا غیـر عمـدی بـودن مصـرف آن باعـث 
تبرئـه شـدن او نمـی شـود و بعضـا هیچگونـه تاثیـری در کاهش 
محرومیـت ورزشـکار نیـز نـدارد. بنابرایـن بسـیار مهـم اسـت که 
ورزشـکاران، خصوصـا ورزشـکاران حرفـه ای در صـورت نیـاز بـه 
مصـرف مکمل های ورزشـی راه های به حداقل رسـاندن ریسـک 
آلـوده بـودن آنهـا را بداننـد. اگرچه این عـدم ریسـک هیچگاه به 

صـد درصـد نمی رسـد.

متاســفانه مکمل ها یکی از دلایل اصلی دوپینگ سهوی هستند. 
بعنــوان مثال یکــی از دلایل اصلی مثبت شــدن نمونه تســت 
دوپینگ در اســترالیا مکمل ها بوده اند. بگونه ای که یک ســوم 
از آزمایش های مثبت دوپینگ در اســترالیا بین سال های 2016 
تا 2019 را تشــکیل می دهند، که این تعداد در سال های 2016 
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و2017 به اوج خود رســید و نمونه 17 ورزشکار به دلیل مصرف 
مکمل، مثبت شد.

به یاد داشته باشید که بر اساس قوانین آئین نامه جهاني مبارزه با 
دوپینگ، شخص ورزشکار مسئول آنچه در نمونه او یافت می شود، 
صرف نظر از اینکه چگونه وارد نمونه ورزشــکار شده باشد، است 
حتي اگر توسط فرد دیگر توصیه، تجویز یا حتی تأمین شده باشد.
با وجود این خطرات، بســیاری از ورزشــکاران مکمل مصرف می 
کنند. یک مطالعه نشــان می دهد که 40 تا 70٪ از ورزشــکاران 
 ,Garth & Ramsbottom( از مکمل ها اســتفاده می کننــد

.)2020
مواد دوپینگی چیست؟

مواد دوپینگــی یا مواد ممنوعه به گروهی از داروها و مکمل های 
غیرمجاز اطلاق می شــوند که به منظور بهبود عملکرد ورزشــی 
بصورت غیرمجاز استفاده می شوند. این مواد شامل استروئیدهای 
آنابولیک، محرک ها، دیورتیک ها، هورمون ها و ... می باشــند که 
ممکن اســت به طور مستقیم یا غیرمستقیم باعث افزایش قدرت، 
سرعت، استقامت و ریکاوری ورزشکار شوند.. هرساله فهرست مواد 
و روش های ممنوعه از ســوی آژانس جهانــی مبارزه با دوپینگ 
اعلام شــده و در تارنمای ستاد ملی مبارزه با دوپینگ قابل دیدن 

است.
علل آلوده بودن مکمل های ورزشی:

مکمل های ورزشی ممکن است به دلالیل مختلف به 
مواد دوپینگی آلوده باشند:

1- آلودگــی با علل ذیل در حالیکه هیچ نشــانه ای از وجود ماده 
ممنوعه در برچسب مکمل نیست:

آلودگــی عمدی: برخی تولیدکنندگان مکمل عمداً مواد دوپینگی 
را بــه محصولات خود اضافه میکنند تا عملکرد ورزشــی را بهبود 
ببخشند و فروش بیشتری داشته باشــند. همچنین ممکن است 
مکمل خریداری شــده توســط ورزشــکار تقلبی و آلوده به مواد 

دوپینگی باشد.
آلودگی تصادفی: در برخی موارد، آلودگی ناخواســته مکمل ها به 
دلیل اســتفاده از مواد خام آلوده یا فرآیندهای تولیدی ناکارآمد 
از جمله عدم جداســازی خطوط تولید داروها و مکمل ها رخ می 

دهد. 
اشتباه آزمایشگاه: گاهی اوقات آزمایشگاه هایی که مسئول تست و 
تأیید محتویات مکمل ها هستند، ممکن است خطا کرده و وجود 

مواد دوپینگی را تشخیص ندهند.
2- تولیدکننده نام ماده ممنوعه را در برچســب مکمل ذکر کرده 

اما ورزشکار از ممنوع بودن آن ماده بي اطلاع است.
بعنوان مثال برخی از مکمل های ورزشــی حــاوی متیل هگزان 
آمین یا هایژن آمین هســتند. بعنــوان نمونه مکمل Redux که 
عموما برای کاهش وزن اســتفاده می شــود حاوی ماده ممنوعه 

هایژن آمین است. 

3- مکمــل حاوی فرآورده ای باشــد که یک نوع ماده ممنوعه در 
ساختار خود دارد و کارخانه ســازنده به فرآورده اشاره کرده ولي 

ورزشکار از رابطه بین فرآورده و ماده ممنوعه بي خبر است.
)بعنوان مثال بسیاری ورزشــکاران نمي دانند که مکمل ماهوانگ 

افدرین دارد(.
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4- مکمل محتوي ماده ممنوعه است ولي کارخانه سازنده با توجه به 
عدم وجود استانداردهای سختگیرانه، به آن اشاره نکرده است. )مثل 
فرآورده هاي گیاهي حاوي محرک  هاي آلکالوئیدي گیاهي در منابع 
گیاهي رایج، یا وجود پرو هورمون هاي استروئیدي در مواد گیاهي(.

احتمال آلوده بودن یک مکمل چقدر است؟
مطالعــات مختلفی در خصوص احتمال آلــوده بودن مکمل های 
ورزشــی صورت پذیرفته اســت. در مطالعه ای که توسط دانشگاه 
ورزش کلن آلمان بر روی 634 نمونه مکمل ورزشی از 13 کشور 
جهان انجام شــد، 94 مورد )14/8%( آلوده به  پروهورمون هایی 

بودند که در برچسب مکمل قید نشده بود.
 متاســفانه نتایج ســایر مطالعات نیز مشــابه مطالعه فوق است. 
پیشــینه مطالعات بین المللی نشان می دهد 12 تا 58 درصد از 

مکمل های ورزشی، حاوی مواد ممنوعه هستند. 

مخاطرات آلودگی مکمل ها به مواد دوپینگی
محرومیت ورزشــی: اســتفاده از مــواد دوپینگی نقــض قوانین 
ضددوپینگ اســت و مــی تواند منجر به محرومیت ورزشــکار از 
مسابقات و رقابت ها شود. گذشته از این مصرف مکمل های آلوده 
به مواد دوپینگی می تواند عوارض جدی برای سلامتی ورزشکاران 
به همراه داشــته باشد. ســمیت و عوارض جانبی مواد دوپینگی 
می توانند باعث بروز عوارض خطرناکی مانند آسیب کبدی، قلبی 

عروقی و حتی مرگ شوند.
چگونه می توانیم ریسک آلودگی مکمل هایی که تهیه 

می کنیم را کاهش دهیم؟
برای کاهش خطر آلودگی مکمل ها به مواد دوپینگی، 

نکات زیر توصیه می شود:
1- خرید از منابع مطمئن: ورزشــکاران باید مکمل های خود را از 

داروخانه های معتبر تهیه کنند. از خرید از فروشــگاه های آنلاین 
یا عرضه کنندگان غیررسمی خودداری کنید.

2- بررسی برچســب و ترکیبات: قبل از مصرف، ترکیبات مندرج 
بر روی برچســب مکمل را به دقت بررسی کنید و مطمئن شوید 

حاوی ماده ممنوعه نیست. 
3- مشــورت با پزشک ورزشی یا متخصص تغذیه ورزشی: قبل از 
شــروع مصرف هر مکمل جدیدی، با پزشــک یا متخصص تغذیه 
ورزشــی خود مشــورت کنید. آنها می توانند به شما در انتخاب 

مکمل های مناسب و ایمن کمک کنند.
4- ردیابی تغییــرات بدنی: در طول مصــرف مکمل ها، به دقت 
تغییرات بدنی و عملکرد ورزشــی خود را زیر نظر داشــته باشید. 
هرگونــه تغییرات غیرقابل انتظار و یا عوارض جانبی احتمالی می 

تواند نشانه آلوده بودن مکمل باشد.

*توصیه ITA ) آژانــس بین المللی نمونه گیری تســت 
دوپینگ ( جهت به حداقل رساندن ریسک آلودگی مکمل 

خریداری شده: 
ITA ) آژانــس بین المللی نمونه گیری تســت دوپینگ ( توصیه 
کرده است از مکمل هایی استفاده کنید که تاییدیه یکی از مراجع 

ذیل را داشته باشد:
Informed Sport
Certified for Sport® (nsfsport.com)
HASTA
Kölner Liste
BSCG 

و مطمئن شــوید همان شماره سریال ) batch number ( که 
در سایت ذکر شده است را تهیه کرده اید.
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کمپانیهــا و مراجع فوق نمونه های مکمل ها را از نظر عاری بودن 
از مواد ممنوعه مورد آزمایش قرار داده و ســپس به آن محصول و 

شماره سریال خاص تاییدیه می دهند. 
*توصیه های USADA ) آژانس مبارزه با دوپینگ آمریکا ( 

جهت به حداقل رساندن ریسک آلودگی مکمل ها:
یکی از نکاتی که  USADA گوشــزد کرده است این است که اگر 
موادی را که روی برچسب مکمل ها می بینید دارای اعداد همراه 
با حروف لاتین )مانند b 17 ,17a ,3b ,3a ,1b ,1a  و غیره( و 
یا دارای هر یک از عبارات زیر بودند، آن مکمل ممکن است حاوی 

استروئید یا محرک باشد.
•  -ol -diol
• -one -dione
• -dienone
• -stene
• -amine -arine
• -ermine
• -heptane
• -hexane
• -pentane
• -aminol

توصیه دیگر این آژانس این است که از مکمل هایی استفاده کنید 
که تاییدیه

- NSF Certified for Sport®

را داشــته باشد بدین منظور اولا دقت کنید روی محصول یکی از 
دو برچسب ذیل باشد:

دومــا جهــت اطمینان از اصالــت محصول بارکد آن را بوســیله 
اپلیکیشن®NSF Certified for Sport اسکن کنید. 

 )FDA ( نکته قابل توجه این است که سازمان غذا و داروی آمریکا

اساســا مکمل های ورزشــی را آزمایش نمیکنــد و هیچکدام از 
مکمل های ورزشی تاییدیه FDA را ندارند. 

همچنین سازمان غذا و دارو آمریکا تصریح کرده است محصولاتیکه 
بــرای عضله ســازی،کاهش وزن، افزایش انرژی و تقویت جنســی 
استفاده می شوند شانس اینکه به داروها یا سایر مواد ممنوعه آلوده 
باشــند بیشتر است. بنابراین این دســته از مکمل ها باید با احتیاط 
بیشتری استفاده شوند. علاوه بر این، نسبت به محصولاتی که بطور 
اغراق آمیز افزایش عملکرد را تبلیغ می کنند، شــک داشته باشید. به 
عنوان مثال، محصولاتی که تضمین می کنند به سرعت حجم عضله 

زیادی تولید کنند یا به بسرعت شما را ریکاوری کنند.  
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کلیـــــــک روی ثبــــــــت نــام و
تکمیل کادرهای مشخصــــات

وارد کردن کــد اعتبار سنجـــــی

کلیک روی گزينه عضویت جدید

ســــــــــــــــــــــــاخت رمز عبــــــور

ثبت کد ملـــــــــی و کد امنیتی

نلاین بخش صدور آ

ورود بـــــــــــــــــا کــــــد ملـــــــی

وارد کـــــــــــــــــردن کد امنیتــی

کلیک روی تمدید عضـــــــــویت

وارد کـــــــــــردن رمــــــــــز عبـــور

تکــــــــــــــــــرار کــامل
اطلاعــــــــــــات سابق

کلیک روی گزينه عضویت جدید

تکمیل کادرهای فدراسیون،
استان، رشته، شهر و باشگاه

نیــــــــــــاز به تغییر
باشگاه یا رشتــــــه

در صورت داشتـــن
سابقه عضویـــــت

در صورت نداشتن
سابقه عضویـــــت

فعال کردن تیک پذیرش شرایط عضویت

پرداخت از طريق درگــــــــاه بانــــــــــــــــکی

دريافت نسخه چاپی کارت خدمات درمانی

پس از دريـــــافت پیامک تایید عضــــــویت

چنانچه به رمز عبور خود دسترسی نداريد

با کلیک روی گزينه فراموشی رمز عبــــور ، 

فرآیند ایجاد رمز جدید را انجـــــــــام دهید

برای ویرایـــــــــــــش شماره همـــــــــراه از  

قسمت فراموشی رمز  اقـــــــــــــدام کنید
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فدراسیون پزشکی ورزشی
پشتیبان ورزش قهرمانی 

سلامت همگانی

فدراسیون پزشکی ورزشی
پشتیبان ورزش قهرمانی 

سلامت همگانی

کمیته خدمات درمانی




