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 چکیده
گیران شده در کشتیسازيمکمل گلوتامین بر برخی عوامل سیستم ایمنی پس از یک دوره مسابقه شبیه ریتأثهدف پژوهش حاضر بررسی 

گیران نخبۀ کشور بودند که از بین آنها تجربی و به لحاظ هدف کاربردي است. جامعۀ آماري کشتینخبۀ بزرگسال بود. پژوهش حاضر نیمه
 N) =8( به دو گروه 92/23 کیلوگرم و شاخص تودة بدنی22/86، وزن متریسانت 25/179قد  سال، 95/22 نفر داوطلبانه با میانگین سن 16

روزه عمل آمد. سپس طی اردوي ششهاي اولیه بهگیريي و اندازهریگخونها ابتدا از آزمودنی مکمل گلوتامین و کنترل تقسیم شدند.
دند. در پایان، گرم به ازاي هر کیلوگرم وزن بدن گلوتامین یا دارونما مصرف کر 3/0مبادرت به انجام تمرینات یکسان کردند و روزانه مقدار 

ي نهایی صورت پذیرفت. ریگخونحادیۀ جهانی کشتی)، ک روز (طبق قوانین اتمسابقه در ی 5گیران در محل حاضر شدند و پس از کشتی
داري دارد هاي هر دو گروه افزایش معناهاي سفید خون و نوتروفیلن داد گلبولوابسته نشا Tگروهی با استفاده از آزمون هاي درونیافته

)05/0(P≤ز آزمون اگروهی نیز با استفاده هاي بین. یافتهT ي کمتر از دارامعن طوربهوه مکمل گلوتامین مستقل نشان داد افزایش در گر
که این  ≥P)05/0اند (داري را درون گروه تجربه کردهنیز کاهش غیرمعنا Aهاي ها و ایمونوگلوبولین). لنفوسیتP=016/0گروه کنترل است (

). مقدار P=22/0وP=487/0(است  غیرمعناداري بسیار کمتر از گروه کنترل بوده طوربهکنندة مکمل گلوتامین کاهش باز در گروه مصرف
ها اند. در نهایت با توجه به یافتهرا داشته )P=66/0(گروهی و بین ≥P)05/0گروهی (دار درونها نیز در هر دو گروه افزایش غیرمعنامونوسیت

 کند.در مسابقات کشتی را تعدیل می سیستم ایمنیتوان نتیجه گرفت مصرف مکمل گلوتامین، تأثیرات سرکوب می
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 مقدمه

 نیپرفشارترو  نیترنیسنگیکی از  عنوانبهی کشترشتۀ 

و  هاچالشي ورزشی رقابتی که همواره با هارشته

ي هاستمیس)، از نظر 1ي زیادي همراه است (هایدگیچیپ

شده است که  فیتوصی نینابیبي هاورزشي از جمله انرژ

مسابقۀ  کدارد. ی ازیني هوازیبي و هواز ستمیسبه هر دو 

ی عنی قهیدق 6ی) تا فن(ضربۀ  هیثان 10ی ممکن است کشت

ي ازهایني بندتیاولوانجامد.  به طولي اقهیدق 3دو زمان 

ي انرژۀ نیهز نیانگیماست.  دهیچیپی کشتدر  کیولوژیزیف

رشته را در زمرة  نیا، قهیدقي در لوکالریک 14-13حدود 

ي قرار داده انرژۀ نیهز نیتریشبي داراي هاورزشی از کی

. با توجه به قوانین فعلی اتحادیۀ جهانی کشتی، )2(است 

مسابقۀ  6تا  5ی انجام گیرد، سپس تا شب کشوزنصبح باید 

به انجام برسد تا نفرات فینالیست مشخص شود که  پرفشار

 طورنیهمي قبل و روزهااغلب همراه با استرس مسابقات در 

که احتمالاً موجب کاهش قدرت  استزمان مسابقات 

ي خاص همچون عفونت هايماریبو بروز  )2(ی منیا ستمیس

ی، عفونت سرماخوردگ،  1URTIیفوقانی تنفسي مجار

 طورنیهم. شودیم ادیز وعیشبا  گلودردی و انیمگوش 

ي ریتأخی عضلانی کوفتگی و درد و سلولساختار  بیتخر

 نیا. گرددیمي تریطولان هیاولکه سبب بازگشت به حالت 

ید بای که قهرمانانمسئله در مورد ورزشکاران نخبه و 

ی باشند، عالی روانی و جسمان طیشراي مواقع در اریبس

ي ادیزی منف ریتأثشود و ممکن است ی میتلقمهم  اریبس

. علت اینکه چرا )3( داشته باشد آنهای ورزشبر عملکرد 

ورزش قرار گیرد هنوز  ریتأثتحت  تواندیمسیستم ایمنی 

روشن نیست، اما دلیل آن ممکن است افزایش مقدار 

ي ورزشی شدید هاتیفعالهنگام  2ي استرسیهاهورمون

اند کاهش غلظت نشان داده هاپژوهشباشد. برخی 

                                                           
1. Upper Respiratory Tract Infection (URTI) 
2. Stress Hormones  

 عملکردخون که اسید آمینۀ ضروري براي  3گلوتامین

هاست، ممکن است دلیل دیگر سرکوب 4مطلوب لکوسیت

. )4(سیستم ایمنی همراه با تمرینات سنگین باشد 

اسید آمینۀ آزاد بدن انسان است که  نیترفراوانگلوتامین 

درصد کل ذخایر اسید آمینۀ آزاد را در عضلۀ  60تا  50

درصد ذخایر اسید آمینۀ پلاسما را  20اسکلتی و حدود 

. گلوتامین براي عملکردهاي بسیار مهم دهدیمتشکیل 

، تنظیم حرارت pHستاز شامل مایعات بدن و تعادل همؤ

عملکرد مطلوب تعدادي از  طورنیهمبدن و ضربان قلب، 

. است يضرورسیستم ایمنی و روده  ژهیوبهي بدن هابافت

گلوتامین در انتقال نیتروژن از عضوي به عضو دیگر درگیر 

مستقیم بر تعادل ساخت پروتئین (فرایند  طوربهاست که 

دارد  ریتأثآنابولیک) و تجزیۀ پروتئین (فرایند کاتابولیک) 

. گلوتامین در شرایط طبیعی یک اسید آمینۀ )2(

ي خود هايازمندین، زیرا بدن قادر به تولید است يرضروریغ

، ولی در شرایط فیزیولوژیکی خاص همچون بیماري است

، هایسوختگحاد، استرس، شرایط بعد از عمل جراحی یا 

تمرینی و تمرین مقاومتی سنگین، اسید آمینۀ ضروري بیش

که طوري، بهابدییم، زیرا نیاز به گلوتامین افزایش شودیم

عضله قادر به حفظ غلظت طبیعی گلوتامین پلاسما  کبد و

 اندداده. تحقیقات مختلفی نشان )2(به مدت زیادي نیستند 

فعالیت ورزشی با شدت متوسط و ملایم سبب تقویت 

سیستم ایمنی و با شدت زیاد موجب تضعیف آن خواهد 

 مکملعنوان به معمولطور به گلوتامین حاضر، حال شد. در

 و عمل جراحی از بعد و قبل بیماران براي بالینی ياهیتغذ

 منظوربه نخبه ورزشکاران از بسیاري براي همچنین

 گلوکز اگرچه .)5( شودیم عرضه ایمنی ملکردع بازگرداندن

 زیادي تعداد براي اصلی سوخت و حیاتی متابولیت یک

 مانند بدن ایمنی ستمسی يها، سلولبدن است در سلول

3. Glutamine 
4. Leucocyte  
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 سرعت با را گلوتامین ماکروفاژها، و هانوتروفیل ،هاتیلنفوس

 مانند کاتابولیک شرایط در گلوکز غلظت به نسبت بیشتري

 و تغذیه، سوء و جراحی عمل یا سوختگی از بهبود عفونت،

استفاده  و حجم بالا شدت تمرینات ورزشی با همچنین

 اغلب به گلوکز ایمنی، يهاسلول . در)7 ،6( کنندیم

 گلوتامین کهیدرحال ،)گلیکولیز( شودیم تبدیل لاکتات

 نام به ياپروسه در آلانین و آسپارتات گلوتامات،صورت به

 تبدیل 2COبه  جزئی اکسیداسیون ۀلیوسبهگلوتامینولیز 

 براي شیمیایی مادة یکعنوان به گلوتامین .)8( شودیم

 سلولی، تکثیر در مهمی نقش و کندیم عمل هالکوسیت

 مرتبط سلولیداخل مسیرهاي و بافت تولید پروسۀ فعالیت

) 2014و همکاران ( 1. آون)9(دارد  پاتوژن تشخیص با

انجام دادند  IgAي متفاوت بر سطوح هاشدتتمریناتی با 

 ریتأثو گزارش کردند شدت زیاد در مقابل شدت کم 

. مطالعات متعددي نیز )10(تخریبی بر دستگاه ایمنی دارد 

ي شدید در ترشح هاورزشاند که پس از انجام بیان کرده

IgA  ي تمرینی شدید کاهش مزمن هادورهکاهش حاد و در

ي روي ورزشکاران امطالعهدر  طورنیهم. دیآیم وجودبه

زبدة اسکواش و هاکی مشخص شد کاهش غلظت مطلق 

IgA  ي هاعفونتموقت با بروز  طوربهبزاقی در اثر ورزش

) در 1994و همکاران ( 2. بام)3(تنفسی رابطه دارد 

ي سفید هاگلبولي هیچ تغییري در تعداد امطالعه

ورزشکاران دوندة مرد در طول مراحل مختلف یک فصل 

. )11(ی، سرعتی و قدرتی مشاهده نکردند تمرینات استقامت

در مردان دوندة استقامتی که  و همکاران 3برعکس، لهمن

یش از چهار هفته تمرین شدید انجام داده بودند، کاهش ب

. )12(اي را در شمارش گلبولی گزارش کردند پیشرونده

نیز نشان دادند استفاده از گلوتامین از بروز  هاگزارشبرخی 

URTI  در زمان بازگشت به حالت اولیه پس از ورزش

                                                           
1. Owen 
2. Baum 

. با عنایت به کندیمجلوگیري  مدتیطولانپرفشار یا 

کند همواره فشار زیاد که مشخص می شدهارائهمطالب 

ي کشتی موجب کاهش سیستم ایمنی و بروز هارقابت

ي مجاري تنفسی فوقانی، هاعفونتمشکلاتی از جمله 

کوفتگی و طولانی شدن زمان بازگشت به حالت اولیه پس 

پژوهش این است که آیا مصرف  سؤالشود، یماز مسابقات 

بروز این عوارض منفی  از تواندیممکمل گلوتامین 

 جلوگیري کند یا خیر؟

 
 ی پژوهششناسروش

 و بهتجربی پژوهش حاضر از نوع نیمه روش تحقیق:

 لحاظ هدف، کاربردي است.

جامعه و نمونۀ آماري: جامعۀ آماري تحقیق، 

داوطلب  16گیران نخبۀ کشور بودند که از بین آنها کشتی

ره مکمل نف 8نمونۀ آماري انتخاب و به دو گروه  عنوانبه

گلوتامین با میانگین سن، قد، وزن و شاخص تودة بدنی 

، متریسانت 6/180±3/5سال،  2/22±1/3 بیترتبه

و گروه  BMI 35/2±22/23کیلوگرم و  3/2±74/86

، متریسانت 9/177 ±4/3سال،  7/23±6/4کنترل با 

تقسیم شدند.  BMI 36/3±63/24کیلوگرم و  7/4±71/85

گیران نخبه کسانی هستند شایان ذکر است منظور از کشتی

رده ي خود مقام اول تا سوم را کسب کهااستانکه در سطح 

 باشند.

 روش انجام کار

خواسته شد عصر روز قبل از اجراي  هایآزمودناز 

ۀ شخصی را تکمیل نامتیرضاي تندرستی و هافرمپروتکل، 

 هایآزمودنکنند. سپس قد، وزن و شاخص تودة بدنی 

ي ریگخوني شد. بعد از آن اولین مرحلۀ ریگاندازه

خواسته شد مکمل  هایآزمودن) انجام گرفت. از آزمونشیپ(

3. Lehman 
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گرم  3/0دریافتی خود را که به ازاي هر کیلوگرم وزن بدن 

ین از در روز بود، به مدت شش روز مصرف کنند. همچن

خواسته شد طی اجراي تحقیق رژیم غذایی  هایآزمودنهمۀ 

و همچنین تمرینات معمول خود را قبل از شرکت در 

ادامه دهند. در روز شروع پروتکل  شدهيسازهیشبمسابقۀ 

صبحانه همچون روزهاي قبل صرف  هایآزمودناصلی، صبح 

کردند. طی اجراي تحقیق سعی شد همۀ شرایط مسابقۀ 

 شدهيسازهیشبمی بر فضا حاکم شود. مسابقۀ کشتی رس

صبح شروع شد و تا  10همانند مسابقات رسمی از ساعت 

گیران یک ساعت پس عصر ادامه پیدا کرد. کشتی 7ساعت 

ي ریگخونمسابقۀ سنگین در آزمایشگاه حاضر شدند و  5از 

 آمد. عملبه) از آنها آزمونپسثانویه (

 ي عملیهاآزمون

متر، بدون کفش ي قد: طول قد به سانتیریگاندازهنحوة 

و جوراب با قامتی صاف و کشیده با متر نواري در حالت 

 ي شد.ریگاندازهپشت به دیوار و سر به جلو 

ي وزن از ریگاندازهي وزن: براي ریگاندازهنحوة 

خواسته شد تا با شورت ورزشی سبک روي  هایآزمودن

 قرار بگیرند. Inbodyدستگاه 

با  inbodyنحوة محاسبۀ شاخص تودة بدن: دستگاه 

توجه به قد و وزن با استفاده از فرمول زیر شاخص تودة 

 بدنی را مشخص کرد:

�بر حسب کیلوگرم� وزن

�بر حسب متر� قد
2 =  (BMI) شاخص تودة بدن

 
 ي آزمایشگاهیهاآزمون

ي هاگلبولي ریگاندازه ها: ي لکوسیتریگاندازه

و اجزاي آن (نوتروفیل، لنفوسیت و مونوسیت) روي  1سفید

ی سلولجزء به جزء  لیتحل به روش EDTAخون تام با 

)Diff(  انجام گرفت. يزیآمرنگ کیتکني از ریگبهرهبا 

منظور بررسی ایمونوگلوبولین : بهIgAي ریگاندازه

آزمون، ساخت ایران، با از کیت شرکت پارس (IgA)سرمی 

پس از سانتریفیوژ به  83/0آزمون ضریب حساسیت درون

 شیآزما نیا استفاده شد. در 2کیمتریدیمونوتوربیاروش 

 نیواکنش ب کیفتومتر يریگاندازه از طریق (IgA)غلظت 

 در موجود یانسان (IgA) هیعل شدهحساس يهايبادیآنت

 شد.  نییتع سرم در موجود (IgA) ژنیآنت و تیک

مکمل مورد استفاده و مقدار آن: مکمل مورد استفاده 

، 3مپیالی کمپان دیتول نیگلوتامپودر مکمل  قیتحق نیادر 

                                                           
1. WBC (White Blood Cell) 
2. Immunoturbidimetric 

بود که به مقدار  4کایآمراز سازمان غذا و دارو  دشدهییتأ

بدن در روز (نیمی صبح گرم به ازاي هر کیلوگرم وزن  3/0

 روز مصرف شد. 6و نیمی شب) به مدت 

 محدودة تحقیق 

 ؛انددهشدر سطح نخبه انتخاب  قیتحق يهایآزمودن

استان در سه سال  سوممنظور از نخبه داشتن مقام اول تا 

 بوده منظم ینیتمر طیها در شرانآ یتمام است کهگذشته 

سابقۀ   هایآزمودن. ساله بودند 25تا  18 نیبو از نظر سنی 

داشتند؛ نی، قلبی و عروقی عصبی و رواني هايماریب

ماه گذشته از مصرف هرگونه مکمل  3حداقل در  هایآزمودن

ماه  6ي اجتناب کرده بودند؛ حداقل در اهیتغذیی و دارو

اعم از  اتیدخان گونهچیه قیتحقگذشته تا لحظۀ شروع 

و مشروبات الکلی مصرف نکرده بودند؛  گاریس، انیقل

ی آزادکار بودند و از اوزان مختلف انتخاب همگ هایآزمودن

3. Olymp® Nutrition  
4. FDA (Food and Drug Association of America ) 
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و دارونما را به مدت  نیگلوتاممکمل  هایآزمودنشده بودند؛ 

وزن بدن  لوگرمیکي هر ازاگرم به  3/0 زانیمروز به  6

ي مسابقۀ براروز خود را  6مصرف کرده و پس از 

ي به حداقل رساندن براه کردند؛ آماد شدهيسازهیشب

ی، هر دو مرحلۀ بدن طیشرای و هورمونزمان، ترشح  راتیتأث

 و ثانویه در زمان عصر انجام گرفت.  هیاولي ریگخون

 ي تحقیقهاتیمحدود

ام ی دورة انجطدر  هایآزمودنی روانی و روحي هاجنبه

 رانیگیکشتی روانی و روح طیشراو  زهیانگ زانیم، قیتحق

ۀ کنترل طیحی متفاوت در عاطفی و رفاه طیشرا لیدلبه

 و رمجازیغ يداروها از استفاده کنترل محقق نبود؛ عدم

 نانیاطم تا بود آن بر یسع اگرچه ی،ورزش يهامکمل

 و رمجازیغ يداروها از هایآزمودن همۀ شود حاصل

 ،باشند نکرده استفاده گذشته ماه 3 در یورزش يهامکمل

 دمبود؛ ع محقق کنترل از خارجآنها  يهاگفته صحت دییتأ

 عوامل کنترل ؛ عدمهایآزمودناستراحت  و هیتغذ کنترل

 .قیتحق جینتا بر رگذاریتأث یکیژنت

 روش آماري

ی فیتوصاز آمار  هادادهیۀ اول فیتوصي و بنددستهي برا

 (KS) فورنیاسمي کولموگرف آماراستفاده شد. از آزمون 

وابسته  Tها، از آزمون داده عیتوزی بودن عیطبي بررسی برا

 Tی و از آزمون گروهدروني معنادارتفاوت  نییتعي برا

استفاده شد. همۀ  هاگروه نیبۀ تفاوت سیمقاي برامستقل 

 انجام گرفتد. ≥P 05/0ي دارامعندر سطح  هاآزمون

 
 ي تحقیقهاافتهنتایج و ی

، در جدول هایآزمودني جسمانی هایژگیو 1در جدول 

ی گروهدرونوابسته براي بررسی تغییرات  tنتایج آزمون  2

مستقل براي بررسی تغییرات  tنتایج آزمون  3و در جدول 

 گروهی متغیرهاي تحقیق ارائه شده است.بین

طبیعی بودن  (KS)آزمون کولموگروف اسمیرنوف 

 نشان داد. آزمونشیپتوزیع مقادیر تمامی متغیرها را در 

 هایآزمودني توصیفی هایژگیو. 1 جدول
 بدن ةشاخص تود )متریسانتقد ( وزن (کیلوگرم) سن (سال) تعداد (تن) متغیر گروه

 63/24 3±/36 9/177 3±/4 71/85 4±/7 7/23 4±/6 8 کنترل
 22/23 2±/35 6/180 5±/3    86/74 ± 3/2 22/±2 1/3 8 مکمل گلوتامین

 
 ی متغیرهاي تحقیقگروهدروننتایج آزمون تی وابسته براي بررسی تغییرات . 2 جدول

 آزمونپس آزمونشیپ Pارزش  Tارزش  )تریلیلیمانحراف معیار (واحد در  ±میانگین  گروه متغیر

 گلبول سفید
n( 24/2264± 0/7290=  8(گلوتامین   41/50±2086/10522  - 94/6  *       0001/0  

n( 17/639± 25/7566=  8(کنترل   25/1698± 25/12476  24/12  *       0001/0  

 نوتروفیل
n( 79/1870± 75/4358=  8(گلوتامین  97/2251± 00/7505  81/4  *         002/0  

n( 40/434± 50/3592=  8(کنترل   48/2462± 00/9460  86/7  *       0001/0  

 لنفوسیت
n( 75/572± 00/2230=  8( گلوتامین  80/889± 25/1881  - 06/1  32/0  
n( 08/445± 25/2671=  8(کنترل   95/848± 25/1961  - 84/1  10/0  

 مونوسیت
n( 02/181± 75/543=  8( گلوتامین  49/193± 75/778  40/3  *           01/0  

n( 77/213± 75/678=  8(کنترل   82/165± 75/878  90/4  *         002/0  

IgA 
n( 92/43± 00/181=  8( گلوتامین  85/38± 50/152  71/3  *        008/0  
n( 96/7 ±62/149=  8(کنترل   78/5± 37/110  33/11  *       0001/0  

 α=05/0ي در سطح دارامعن*
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مکمل  در گروهنتایج نشان داد مقادیر گلبول سفید 

درصد افزایش،  39درصد و در گروه کنترل  44گلوتامین 

درصد و در گروه  72مکمل گلوتامین  در گروهنوتروفیل 

مکمل  در گروهدرصد افزایش، لنفوسیت  163کنترل 

درصد کاهش،  27درصد و در گروه کنترل  15گلوتامین 

درصد و در گروه  43مکمل گلوتامین  در گروهمونوسیت 

مکمل  در گروهافزایش، ایمونوگلوبولین آ  درصد 29کنترل 

درصد کاهش  26درصد و در گروه کنترل 16گلوتامین 

 یافت. 

 
 گروهی متغیرهاي تحقیقنتایج آزمون تی مستقل براي بررسی تغییرات بین. 3 جدول

 گروه متغیر
انحراف معیار (واحد در ±میانگین

 )تریلیلیم
 Tمقدار 

درجۀ 
 آزادي

 يدارامعن

 گلبول سفید
n( 54/1316 ±50/3232=  8(گلوتامین   

- 72/2  14 *  016/0  
n( 04/1136± 0/4910=  8(کنترل   

 نوتروفیل
n( 23/1838± 25/3146=  8(گلوتامین   

- 75/2  14 * 016/0  
n( 72/2109± 50/5867=  8(کنترل   

 لنفوسیت
-n( 99/926± 75/348=  8(گلوتامین   

- 71/0  14 487/0  
-n( 04/1091± 00/710=  8(کنترل   

 مونوسیت
n( 52/195± 00/235=  8(گلوتامین   

- 43/0  14 66/0  
n( 26/115± 00/200=  8(کنترل   

IgA 
-n( 71/21± 50/28=  8(گلوتامین   

- 27/1  14 22/0  
-n( 79/9± 25/39=  8(کنترل   

 α=05/0ي در سطح داریمعن*
 

ي سفید و هاگلبولنتایج آزمون تی مستقل نشان داد، 

 طوربهدرصد  47و  37ترتیب ها در گروه کنترل بهنوتروفیل

،  ≥P)05/0معنادار بیشتر از گروه مکمل گلوتامین (

درصد بیشتر از گروه مکمل   50در گروه کنترل  هاتیلنفوس

درصد کمتر از  18ها در گروه کنترل گلوتامین، مونوسیت

گروه مکمل گلوتامین و ایمونوگلوبولین آ در گروه کنترل 

 ).3درصد بیشتر از گروه مکمل گلوتامین بود (جدول  28

 
 يریگجهینتبحث و 

نتایج حاکی از آن است مصرف گلوتامین تا حدود  

مثبت بر روند تعویق و کنترل التهاب پس از  ریتأثزیادي 

ي حاد رقابتی همچون مسابقات سنگین و هاتیفعال

ي کشتی دارد. با توجه به فشار وارده در مسابقۀ احرفه

 توانیم آزمونپسو  آزمونشیپو مقادیر  شدهيسازهیشب

گفت که مقادیر قاطع التهاب در هر دو گروه وجود داشته و 

ي سفید و هاسلولکمتر سطوح  دارامعنبا عنایت به افزایش 

اختلاف  طورنیهمهاي خون در گروه مکمل و نوتروفیل

مقادیر آنها در مقایسه با هم، مکمل گلوتامین  دارامعن

ي هاترقابتوانسته تا حدود زیادي از ایجاد التهاب پس از 

ی سرکوب سیستم ایمنی پس نوعبهحاد جلوگیري کند و 

از مسابقات کشتی را کاهش دهد که به نوبۀ خود توان بالقوه 

و خاصیت ضدتخریبی این مکمل در برابر فشارهاي رقابتی 

. نشان داده شده است افزودن )3( کندیمسنگین را ثابت 

گلوتامین به رژیم غذایی ممکن است بازیافت عملکرد 

تمرینی را در هاي ناشی از فشار تمرین و بیشلکوسیت

ي شدید یا طولانی، هانیتمرشرایط ویژه بهبود بخشد. 

ناشتایی یا کاهش وزن، رژیم غذایی کم کربوهیدرات، 

ا کاهش گلوتامین ي بدنی ممکن است بهابیآسعفونت و 

مشخص شده، تزریق  کهيطوربهپلاسما همراه باشد، 

 24گرم به ازاي هر کیلوگرم وزن بدن در هر  2/0وریدي 
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ي شدید غلظت گلوتامین عضله و هااسترسساعت متعاقب 

و از کاهش سنتز  کندیمپلاسما را در حد طبیعی حفظ 

همکاران  و 1کاستیل .)4( کاهدیمپروتئین عضلات اسکلتی 

به دوندگان ماراتن و پاروزنان که روي دوچرخۀ  1996

ین یا دارونما گرم مکمل گلوتام 5، کردندیمکارسنج فعالیت 

درصد آنهایی که مکمل  8/80دادند. نتایج نشان داد 

عفونتی را گزارش  گونهچیهگلوتامین مصرف کرده بودند، 

عفونت  گونهچیهدرصد  8/48نکردند، در مقابل گروه دارونما 

ة شدارائهدر تحقیق حاضر مقادیر  .)13(را گزارش نکردند 

هاي خونی بین دو گروه نشان داد که مکمل مونوسیت

ي مثبت داشته باشد، البته در دو ریتأثگلوتامین نتوانسته 

) سرمی IgAهاي آ (و ایمونوگلوبولین هاتیلنفوسعامل 

نشان داد روند کاهشی پس از رقابت حاد در گروه مکمل، 

کمتر اتفاق افتاده، ولی مکمل گلوتامین به لحاظ آماري 

اعمال کند.  آزمونپسي را در دارامعننتوانسته تغییرات 

و همکاران  2ي کروزاتهاقیتحق جینتابا  قیتحق نیا جینتا

و  4، براگا)14() 2013و همکاران ( 3، دونگ)7() 2014(

، )16() 2013و همکاران ( 5، راث)15() 2013همکاران (

و همکاران  7، کو)17() 2014ان (و همکار  6سیکار

همسو  )19() 2014و همکاران ( 8، وانگ)18() 2014(

و  9ي کاستلهاقیتحق جینتا، با جینتا نیااست. در مقابل 

 )20()  1998و همکاران ( 10)، راد13) (1996همکاران (

مغایر است. شایان ذکر است تا به حال مطالعات بسیار 

مسابقات کشتی بر عملکرد  شدهيسازهیشببه اثر اندکی 

در  ذکرشدهي هاپژوهشسیستم ایمنی پرداختند و 

. شایان ذکر هاسترشتهي مختلف سایر هاتیفعالخصوص 

تغییرات نیز نتایج، سودمندي مکمل  نیتریجزئاست که در 

                                                           
1. L, M, Castell 
2. Cruzat  
3. Dong  
4. Braga  
5. Ruth  
6. Caris  

را در برابر گروه کنترل  کنندهمصرفگلوتامین در گروه 

ي هامیآنزساس فعالیت تعداد زیادي از نشان داده است. برا

و ماکروفاژها ظرفیت  هاتیلنفوس شده مشخصکلیدي 

در کاهش  تواندیمبالایی براي مصرف گلوتامین دارند که 

شیوع ابتلا به عفونت (آلودگی بدن به میکروب) یا 

، دیآیم وجودبهیی که در نتیجۀ فشارهاي تمرین هايماریب

مفید باشد. گلوتامین به حفاظت بدن از فشارهاي سلولی و 

ي تمرین مقاومتی هاوهلهساخت مواد زائد که همراه 

ي ادیزمطالعات  .کندیمسنگین و یا استقامتی است، کمک 

در ترشح  دیشدي هاورزشکه پس از انجام  انددادهنشان 

ی نیتمري هادوره) کاهش حاد و IgAآ ( نیمونوگلوبولیا

 مطالعهدر  طورنیهم. دیآیم وجودبه، کاهش مزمن دیشد

ی، مشخص شد کاهش هاکي ورزشکاران زبدة اسکواش و رو

موقت با بروز  طوربهی در اثر ورزش بزاق IgAغلظت مطلق 

. ضمن اینکه )3( ی فوقانی رابطه داردتنفسي اندام هاعفونت

فعالیت ورزشی با شدت  انددادهتحقیقات مختلفی نشان 

متوسط و ملایم سبب تقویت سیستم ایمنی و با شدت زیاد 

 موجب تضعیف آن خواهد شد. 

علت اینکه چگونه سیستم ایمنی تحت تأثیر گلوتامین 

، دقیق مشخص نیست، ولی تحقیقاتی در این ردیگیمقرار 

 آنها زمینه انجام گرفته است و به نظریاتی اشاره شده که به

 شود.یماشاره 

عنوان با  یدر تحقیق )2019(و همکاران  11سانتوس

ها به گلوتامین اگزوژن باعث اختلال در مهاجرت نوتروفیل«

 مکانیزم یک توسط که شودیعفونی م يهامکان

 نشان ،»شودمی تولید ساکارید لیپوپلی توسط ياچندمرحله

 هانوتروفیل تعداد کاهش سبب گلوتامین تجویز که دادند

7. Koo  
8. Wang  
9. Castell  
10. Rohde  
11. Santos 
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ها در دودي بهبود تعداد لکوسیتح تا و ملتهب يهاهیر در

 ةچسبند يهاکاهش مولکول سببهمچنین  .شودیخون م

هاي در گردش دوتلیوم ریه و نتروفیلسلولی در آنبین

 درمان توسط گلوتامین سطح ،بر اینعلاوه شود ومی

داراي  يهادر حفره CXCL2 عامل التهابی سیتوکین

از  شدهيآورهاي جمعالتهاب را کاهش داد و نوتروفیل

 ترنییتحت درمان با گلوتامین سطح پا يهاموشصفاق 

Rho ،Rac ،JNK  را نشان داد که نشان از بهبود عملکرد

 ).21( داردسیستم ایمنی 

 يهادر تحقیق روي نمونه )2012( و همکارانچنگ 

که گلوتامین با افزایش شاخص  ندجانوري نشان داد

توسط ماکروفاژها  1فاگوسیتوزیس تولید آنیون سوپراکسید

 ).22( دشویتقویت سیستم ایمنی م سبب

عنوان  )2012(و همکاران پولینز  يدر تحقیق دیگر 

 Tي هاتیازدیاد و تکثیر لنفوس سببکردند که گلوتامین 

و  دشویپلاسما م هايبادیآنت افزایش ی وراختصاصیغ b و

 ).23( دشویممنجر تقویت سیستم ایمنی  بهبدین طریق 

اگرچه گلوکز متابولیت حیاتی و سوخت اصلی براي  

سیستم ایمنی  يهاتعداد زیادي سلول در بدن است، سلول

گلوتامین  ،ها و ماکروفاژهالنوتروفی ،هاتیبدن مانند لنفوس

ري نسبت به غلظت گلوکز در شرایط بیشترا با سرعت 

کاتابولیک مانند عفونت، بهبود سوختگی یا عمل جراحی و 

سوء تغذیه، همچنین تمرینات ورزشی با شدت و حجم بالا 

 .کنندیاستفاده م

شود که مصرف مکمل می يریگجهینهایت نت در 

جانوري  يهاگلوتامین سبب تحریک سیستم ایمنی نمونه

و  و این کار از طریق افزایش نرخ فاگوسیتوزیس دشویم

و  يبادیافزایش قابلیت کشتن عوامل مهاجم، افزایش آنت

کلی نتایج این تحقیق  طوربه .ردیگیایمنی صورت م ةخاطر

گلوتامین بر مبنی بر اثر کنترلی و تعدیلی مکمل 

ي سیستم ایمنی پس از رقابت پرفشار است. در هاشاخص

گزارش کرد گلوتامین براي جلوگیري از  توانیمنهایت 

 مؤثري سنگین هارقابتتخریب سیستم ایمنی ناشی از 

 .است
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Abstract 
The aim of this study was to investigate the effect of glutamine supplementation on 
some immune system markers after stimulated competitions in adult elite wrestlers. 
This study was semi-experimental and applied in terms of aims. The statistical 
population consisted of Iran elite wrestlers and 16 volunteers were divided into 
glutamine and control groups (mean age 22.95 yrs, height 179.25 cm, weight 86.22 kg, 
BMI 23.92, 8 subjects each group). Firstly, blood samples were collected and baseline 
measurements were conducted. Then, the subjects had similar training and consumed 
glutamine or placebo (0.3 gr/kg of body weight daily) for 6 days. Finally, subjects 
attended the competition hall and participated in 5 competitions a day (in accordance 
with United World Wrestling) and their final blood samples were collected. The within-
group findings using dependent t test showed that WBC and neutrophils significantly 
increased in both groups (P≤0.05). Intergroup findings using independent t test showed 
that the increase in glutamine group was significantly lower than the control group 
(P=0.016). Lymphocytes and immunoglobulin A insignificantly decreased within the 
group (P≤0.05) and this reduction was insignificantly much lower in glutamine group 
than the control group (P=0.22, P=0.487). Monocytes had insignificant within-group 
(P≤0.05) and intergroup (P=0.66) increases in both groups. It can be concluded that 
glutamine supplementation balanced the suppressive effects of immune system in 
wrestling competitions. 
 
Keywords  

Elite athlete, glutamine, immune system, inflammatory marker, wrestling 
competition.  
 

 
 
 

 

                                                           
∗ Corresponding Author: Email: aakbarnejad@ut.ac.ir ;  Tel: +98-88351742 


	چكيده

