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 گـروه  در اسـت  شده داده نشان 3 جدول در كه طور همان
ــرل، ــم كنت ــول نيانگي ــا گلب ــز يه ــه 56/4±262/0 از قرم  ب

ــليم 27/0±61/4 ــيم در وني ــوب مكعــب، متــر يل  از نيهموگل
 و تــريل يدســ در گــرم 52/12±82/1 بــه 71/1±45/12

ــهماتوكر ــه 56/37±12/4 از تي ــد 65/37±91/3 ب  درص
 ـ يآمـار  نظر از راتييتغ نيا كه افتي شيافزا  ـن دار يمعن  ستي

)05/0P> .(22/27±15/16 از سرم نيتيفر نيانگيم علاوه به 
 ـم كـاهش،  تـر يل يدس ـ در گرم نانو 66/26±77/16 به  نيانگي

ــرم نيترانـــسفر ــه 6/263±76/38 از سـ  0/270±6/43 بـ
 52/74±72/28 از سرم آهن نيانگيم و تريل يدس در گرم يليم
 نيا كه افتي شيافزا تريل يدس در كروگرميم 3/84±39/31 به
  ). >05/0P (باشد ينم دار يمعن يآمار نظر از راتييتغ

 ـ نـشان  هـا  داده يآمار يبررس نيچن هم  ـ كـه  دهـد  يم  نيب
 ـهماتوكر ن،يهموگلوب قرمز، يها گلبول  سـه  نيترانـسفر  و تي
 ـ امـا . نـدارد  وجـود  يمعنادار تفاوت گروه  سـرم  نيتيفـر  نيب

)001/0=P (گــروه ســه ســرم آهــن و) 007/0=P (ــاوت  تف
  ).4  جدول (دارد وجود يدار يمعن

   
  گيري بحث و نتيجه

 بعد قرمز يها گلبول كاهش كه داد نشان پژوهش نيا جينتا
 ـ آهن مكمل مصرف با همراه يهواز نيتمر هفته شش  دار يمعن
 هفتـه  شـش  بعدو هماتوكريت     نيهموگلوب اندك كاهش. نبود
 ـ آهـن  مكمـل  مـصرف  با همراه يهواز نيتمر  .نبـود  دار يمعن
 نيتمـر  هفته شش بعدو آهن خون     ، ترانسفرين نيتيفر شيافزا
 ـ آهـن  مكمـل  مصرف با همراه يهواز  كـاهش   .بـود  دار يمعن
 ـ ،نيهموگلوب،قرمز يها گلبول ، ترانـسفرين و آهـن   ت هماتوكري
 دارو شبه مصرف با همراه يهواز نيتمر هفته ششاز   بعدخون  
 ـم،قرمز يها گلبول تعداد نيب. بود دار يمعن و  نيهموگلـوب  زاني

 ـ و كي يتجرب گروه سه خونهماتوكريت    كنتـرل  و دو يتجرب
 مـشاهده  آزمون شيپ يها من آزمون پس در يدار يمعن تفاوت
 سـه  خـون  آهن ولي نـه ترانـسفرين    و  نيتيفر زانيم نيب. نشد
 ـ تفاوت  كنترل و دو يتجرب و كي يتجرب گروه  در يدار يمعن
   .شد مشاهده آزمون شيپ منهاي  آزمون پس

 ـمنتايج ايـن مطالعـه نـشان داد           قرمـز،  يهـا  گلبـول  زاني
 ـ يهـا  گـروه  يهـا  يآزمـودن  تيهماتوكر و نيهموگلوب  يتجرب
 شيافزا كه دهد يم نشان مطالعات ارتباط نيا در. افتي كاهش
 ورزش به نسبت بدن يها يسازگار نياول از يكي پلاسما حجم
 يهواز يها تيفعال ژهيو هب يبدن يها تيفعال. است منظم يهواز

 شيافــزا را آلدســترون و نيوازوپرســ يهــا هورمــون ترشــح
 از آب جـذب  بـاز  موجـب  هـا  هورمـون  نيا شيافزا. دهد يم
 ـ اپلاسم حجم شيافزا جهينت در و ها هيكل  ـ هـم  گـردد،  يم  نيچن
 ـو به پلاسما يها نيپروتئ مقدار نيتمر  شيافـزا  را نيآلبـوم  ژهي
 خـون  ياسـمز  فشار ياصل عامل پلاسما يها نيپروتئ. دهد يم

 پلاسـما  يعني خون عيما بخش شيافزا موجب نيبنابرا. هستند
 برخوردارنـد  يخـوب  يآمـادگ  سطح از كه يافراد در. شوند يم

 در شـده،  جاديا متناوب و مكرر نيتمر از يناش حجم شيافزا
 ـا در پلاسما حجم تر شيب شيافزا جهينت  يسـخت  بـه  افـراد،  ني

 يتـر  نييپا يآمادگ سطح از كه يافراد در اما. رديگ يم صورت
 شيافـزا  پلاسـما  حجـم  اسـت  ممكـن  بـرعكس  برخوردارند،

 پژوهش نيا ناتيتمر كه نيا به توجه با. ]12 [كند دايپ معنادار
 عوامل از يكي تواند يم است، گرفته انجام گرم نسبتاً طيمح در
  .باشد پلاسما حجم شيافزا مهم

 نيتمـر  سـاعت  دو ريتـأث ) 1991 (همكاران و نويورت كان
 نهيشيب يهواز توان درصد 65 شدت با كارسنج هدوچرخ يرو
 مـورد  ها يآزمودن يپلاسما حجم يرو روز، هشت مدت به را

 در رييتغ بدون پلاسما محج كه دادند نشان و داده قرار يبررس
 افـت ي شيافـزا  درصـد  12 حدود خون قرمز يها گلبول تعداد

 ،)1991( همكـاران  و درسـندورفر  يها افتهي با جهينت نيا. ]8[
 نيتمـر  دوره كي از بعد كه كردند گزارش كه) 1983 (آر هگن
 و دارد يخـوان  هـم  ابدي يم كاهش خون قرمز يها گلبول تعداد

 ـ افتيدر كه) 1383( يهمت يها افتهي با  بـر  نيتمـر  دوره كي
 نزيمـارت  يها افتهي با و ندارد ريتأث خون قرمز يها گلبول تعداد

 موجـب  آهـن  مكمـل  كردنـد  گزارش كه) 2002( همكاران و
 نـدارد  يخوان هم شود، يم خون قرمز يها گلبول تعداد شيافزا

]10،13-15[.  
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 ناتيتمر هفته سه ريتأث يبررس با) 1992( همكاران و آلن
 حجـم  كـه  دادنـد  نـشان  پلاسـما  حجم يرو بر يهواز سبك
 ـ كـاهش  تيهماتوكر اما شيافزا پلاسما . ]16 [افـت ي دار يمعن

 ـا جهينت  همكـاران  و درسـندورفر  يهـا  افتـه ي بـا  پـژوهش  ني
 ـ از بعـد  كه كردند گزارش كه) 1983 (آر هگن و) 1991(  كي

 و دارد يخوان هم ابدي يم كاهش خون تيهماتوكر نيتمر دوره
 كـه ) 1996 (همكـاران  و پـاول  و) 1383( يهمت يها افتهي با

 ـهماتوكر بـر  نيتمر دوره كي كردند گزارش  ريتـأث  خـون  تي
 گـزارش  كـه ) 2002( همكـاران  و نزيمـارت  و ]15-13 [ندارد
 ـهماتوكر درصـد  شيافزا موجب آهن مكمل كردند  خـون  تي

 ـيدلا نيتـر  مهـم  از ديشا. ]10 [ندارد يخوان هم شود يم  كـه  يل
 ـپ يهـا  افتـه ي بـا  پژوهش نيا جينتا كه است دهش باعث  نيشي
 و هـا  يآزمـودن  هياول تيوضع ها، نمونه كم تعداد نباشد خوان هم
 ي سـابقه  ن،يتمـر  شدت جنس، سن، مانند ييرهايمتغ نيچن هم

  . باشد نيتمر دوره طول و نيتمر نوع ،يورزش
 ورزش در نيتيفـر  كاهشاحتمالي   يها سميمكانبعضي از   

 -1: عبارتنـد از  ) اسـت  خون آهن تستِ نيمادتراعت قابل كه(
 ـ درون زيهمـول  كـه  انـد  داده احتمال گران پژوهش اكثر  يعروق

 اسـت  يورزش يها تيفعال نيح در سرم نيتيفر كاهش مسئول
 ـجر در كـه  صـورت  نيا به ،]14[  ـپد اني  درون زيهمـول  ي دهي

 ـ آزاد شـده،  زيهمـول  سلول از نيهموگلوب ،يعروق  و شـود  يم
 از نيهموگلوب آهن و گردد يم منتقل كبد به نيلوبهاپتوگ توسط
 نيتيفر تاًينها و هيتخل آهن ريذخا شده دفع عرق اي ادرار قيطر
 ـپد ياسـتقامت  كـاران  ورزش در. ديآ يم نييپا سرم  زيهمـول  دهي
 ـز اسـت  عيشـا  يعروق درون  رابطـه  نيهـاپتوگلوب  غلظـت  راي

 امر نيا. دارد نيتمر ياجرا زمان اي دنيدو مسافت با معكوس
 ـ درون زيهمـول  نيب كينزد رابطه كي وجود احتمال  و يعروق
 ـ نشان را بدن آهن ريذخا كاهش  ـد در زيهمـول . دهـد  يم  وارهي
 ـ بـا  كـه  پاهـا  كـف  عروق،  ـ و دارنـد  برخـورد  نيزم  در يحت

 ـپ يهـا  گلبول و دهد يم رخ يقلب يها چهيدر  را شـكننده  و ري
 ـتوج گـر يد -2. كند يم ينابود دچار تر شيب  فقـر  ياحتمـال  هي

 از آن جـــذب كـــاهش ياســـتقامت كـــاران ورزش در آهـــن
 جذب يليدلا به معتقدند گران پژوهش از ياريبس. هاست روده

 ـيطب حـد  از تـر  كـم  ياستقامت كاران ورزش در آهن يا روده  يع
 اثـر  بـر  آهـن  بار كاهش گريد ياحتمال هيتوج -3 .]15[ است

 رمگ ـ يليم 4/0 دنيدو هنگام كاران ورزش كه است نيا ورزش
 ـ دسـت  از عـرق  تريل كي همراه به آهن  و ]19،20 [دهنـد  يم
 ـتعر زانيم گرم يهوا در تيفعال  ـ شيافـزا  را قي  -4. دهـد  يم
 انـدازه  بـا  مـواد  اند، ساخته نشان خاطر گران پژوهش از يبرخ

 و) ATP (فـسفات  يتر نيآدنوز قندها، رينظ كوچك يمولكول
 عمـل  آهـن  يهـا  كننـده  دفـع  عنوان به نهيآم يدهاياس احتمالاً

 بـدن  در زيكوژنوليگل ،ياستقامت يها ورزش هنگام در. كنند يم
 يخون عروق درون به كبد قند شدن آزاد باعث و افتهي شيافزا
 ـتول بـه  خود ي نوبه به تا گردد يم  كـربس  چرخـه  در ATP دي

 رشد، هورمون شيافزا ليدل به خون قند سطح لذا. دينما كمك
 ـجر رد نينفـر  ياپ و نيروكسيت گلوكاگن،  شيافـزا  ورزش اني

 ـطر از كه دارد وجود احتمال نيا و ابدي يم  ـمكان قي  ييهـا  سمي
 ـا. ]18 [شـوند  آهن تر شيب دفع موجب ييا ژهيو  بـا  جـه ينت ني
 شرن نيكل ،)2000 (همكاران و پاملا ،)1383( يهمت يها افتهي
 و لامانكـا  ،)2000( همكـاران  و نتونيه ،)1992( همكاران و

 و پـاورز  ،)1992( همكـاران  و هلـم  فگـل  ،)1993( همكاران
 گـزارش  كـه ) 2002 (همكـاران  و مانـك  ،)1985 (همكـاران 

 ـم آهـن  مكمل مصرف و ينيتمر دوره كي كردند  نيتيفـر  زاني
 بـا  و ]26-2،4،15،22[ دارد يخـوان  هـم  افـت ي شيافزا سرم

 همكـاران  و آر هگـن  و) 1996 (همكـاران  و پـاول  يها افتهي
 مناسب ييغذا ميرژ تيرعا. ]11،14 [ندارد يخوان هم) 1983(
 آهـن  مكمـل  از يبدن تيفعال دوره در كه يافراد است، مهم زين

 آهـن  ريذخـا  در يكاهـش  گونـه  چيه ـ تنهـا  نه اند كرده استفاده
  . است داشته شيافزا ها آن بدن در آهن ريذخا بلكه اند نداشته

 ـ گـروه  در سرم نيترانسفر دار يمعن ريغ كاهش  دو، يتجرب
 از يبرخ. باشد ها آن سرم نيتيفر زانيم كاهش ليلد به احتمالاً
 نـشان ) 2003( همكـاران  و رتيبِراتـس  جمله از گران پژوهش
 نيترانـسفر  يهـا  رنـده يگ يهـواز  يها تيفعال اثر در كه دادند
 شيافـزا  احتمالات از يكي خود نيا كه داشته دار يمعن شيافزا

 ـا در سـرم  نيترانسفر  ـا. ]1 [اسـت  پـژوهش  ني  بـا  جـه ينت ني
 همكـاران  و مانـك  ،)2000 (همكـاران  و نتـون يه يهـا  افتهي
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 كردنـد  گـزارش  كه) 2003 (همكاران و بروتسارت و) 2002(
 ـ از پس  ـيتمر ي دوره كي  ـم آهـن  مكمـل  مـصرف  و ين  زاني

 بـا  و ]1،26 [دارد يخـوان  هـم  افت،ي شيافزا خون نيترانسفر
 همكـاران  و آر هگـن  و) 1996 (همكـاران  و پـاول  ،يها افتهي
 كــه اي عمــده ليــدلا از. ]11،14 [نــدارد يخــوان هــم )1983(
 ـا ي جـه ينت يخـوان  هـم  عدم مورد در توان يم  بـا  پـژوهش  ني
 سـن،  ماننـد  ييرهـا يمتغ در تفاوت برشمرد، گرانيد يها افتهي

 نـوع  ،يورزش ـ سـابقه  ها، يآزمودن تعداد ن،يتمر شدت جنس،
 ـاول تيوضـع  و نـات يتمر دوره طـول  ن،يتمر  هـا  يآزمـودن  هي
  .باشد يم

 يهـا  گلبـول  سـطوح  در شده مشاهده راتييتغ به توجه با
 سرم نيترانسفر و نيتيفر آهن، ت،يهماتوكر ن،يهموگلوب قرمز،
 فقـر  يخـون  كـم  كه موضوع نيا گرفتن نظر در با و ها يآزمودن
 ـ احتمالاً شود، يم آغاز آهن ريذخا ليتحل با آهن  بـه  تـوان  يم
 ـ افراد نيا در يخون كم بدون آهن فقر وجود  در شـد؛  شكوكم

 آمدن نييپا موجب آهن فقر ،يخون كم نبود ليدل به مرحله، نيا
 يخـون  كم نشود، جبران كمبود نيا اگر اما شود ينم فرد يآمادگ

 مشكل با را دختران يجسمان تيفعال است ممكن و شده جاديا
  .سازد مواجه تيمحدود اي

  
  قدرداني تشكر و

 را خـود  يزارگ ـ سپاس و يقدردان مراتب مقاله سندگانينو
ــسئولان از ــتانيدب م ــه رس ــشا دختران ــكن ستگاني  و بردس

  .دارند يم ابراز پژوهش در كننده شركت آموزان دانش
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Introduction: Iron deficiency can be followed with major problems in relation to reduced aerobic 

capacity and power for athletes. The purpose of this research was to study the effect of six weeks aerobic 
training on young girls’ hemoglobin, red blood cells, hematocrit, iron, serum ferritin and transferrin. 

Materials and Methods: 34 female students were selected with an average age of 16.56 years, weight 
50.42 kg and height 160.55 cm from 100 volunteers randomly and assigned into three groups: exercise + 
iron supplementation (group 1), exercise+ placebo (group 2) and control. Before exercise, subject's blood 
samples were obtained. Experimental groups were trained for three sessions per week for six weeks. The 
experimental groups 1 and 2 received a tablet containing 27 mg ferrous gluconate and placebo respectively, 
the night before of each exercise session. After training period, the second stage of blood sampling was 
performed. 

 Results: Iron supplementation with aerobic exercise increased the amount of iron, serum ferritin and 
transferring. No significant effects were found on hemoglobin, hematocrit and red blood cells. Placebo 
intake along with aerobic exercise reduced serum iron, ferritin, hemoglobin, hematocrit and red blood cells 
significantly. Significant differences between three groups' serum iron and ferritin were also observed.  

Conclusion: The results showed if aerobic exercise performed with iron supplements by young girls, in 
addition to increasing the amount of iron, it increases iron storage in the form of ferritin and transferrin and 
possibly their risk of anemia is prevented.  
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