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 چکیده  

از   هشت  حاضرپژوهش  انجام  هدف  اثر  مقايسة  بسته(    تمرين هفته  ،  )مهارت  و    طيمح  درهوازي  ثابت 

وح عامل نوروتروفيک بر سط  ، ينيبشيپرقابليغو    متغير  طيمحدر  و تمرين فوتبال )مهارت باز(    ينيبشيپقابل

مرد    45  بود.آزمون با گروه کنترل  پس-آزمون بود. طرح پژوهش ازنوع پيشترک  مشتق از مغز معتادان درحال

شمار  ها بهشيشه وابستگي اصلي آن که مادةسال  93/30 ± 65/6معتاد با ميانگين سني و انحراف استاندارد 

بهرفتمي گروه،  به  تصادفي  تمرينتمرين  هاي  طور  سطوح    هايهوازي،  شدند.  تقسيم  کنترل  و  فوتبال 

هاي ند. براي مقايسهگيري شدله اندازهخله و پس از اتمام مداخنوروتروفيک مشتق مغزي قبل از شروع مدا

نسخة    اس.پي.اس.اس.  اي پژوهش با استفاده ازهراهه استفاده شد و دادهگروهي از تحليل کوواريانس يکبين

هاي فوتبال باعث افزايش که هشت هفته فعاليت هوازي و تمريننشان داد  تحليل شدند. نتايج پژوهش    24

نورومعنا سطوح  در  مشداري  درحالتروفيک  معتادان  سرم  مغزي  شدند تق  کنترل  گروه  به  نسبت                  ترک 

P < 0.05).)  فوتبال اختلاف معناداري  هايهوازي و تمرين  تمرينآزمون دو گروه  ، بين مقادير پسهمچنين 

نظر به  ، حاضرکلي و با توجه به نتايج پژوهش  طور. به(P < 0.05)  مشاهده شد  فوتبال  هاينيتمر  گروه  سودبه  

فوتبال موجب افزايش سطوح نوروتروفيک مشتق مغزي در افراد    هايبرنامة فعاليت هوازي و تمرينرسد  مي

  فوتبال  هاينيتمر  خصوصبهورزشي    هايتوان از اين نوع تمرينشوند و مياراي اعتياد به مواد محرک ميد

 ترک استفاده کرد.معتادان درحالشدة اين عامل مغزي در براي بهبود سطوح مختل
 

 . معتاد ، فوتبال، عامل نوروتروفيک مشتق مغزي، مواد محرک تمرين فعاليت هوازي، واژگان کلیدی: 
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 ه مقدم
مواداختلال  ،امروزه مصرف  زیانهای  پیامدهای  و  مهماز    ناشی   بارمخدر  از  یکی  مشکلات  آن  ترین 

در  سلا عمومی  میمت  محسوب  جهان  اصل  .(1)  دنشوسراسر  ممشکل  درمان  در  با  ی  حتی  عتادان 

بلنددوره پاکی  بیماری آن  مدت، میزانهای  انواع موادمخدر، . در(2)  ها استبالای عود مجدد  میان 

مادة  آمفتامینمت و    یک  بهمحرک  است؛  اعتیادآور  منحوی بسیار  تداوم  آثار  که  و  آن صرف  ویرانگر 

بدکارکردی از  وسیعی  دامنة  ایجاد  روانموجب  رفتاری،  میهای  فیزیولوژیک  و   . (3)  شودشناختی 

هستند    محرک   کنندة این مادة میلیون نفر در سراسر جهان مصرف  25د  ین زده شده است که حدوتخم

   . (4) د نیابروز افزایش میدنیا روزبه در نقاط مختلف  ،مصرف این ماده و مشکلات مرتبط با سوء
. این مواد  شود  منجر  سیستم عصبیمتعددی در    های بدکارکردیبه  د  توانمحرک میمواد    مصرفسوء 

  ،دلیلهمینهب  .(5)  دنشواطق پیشانی، گیجگاهی و مناطق زیرقشری مغز میهایی به منباعث آسیب

 .(6)  کاری همراه است  ، پردازش اطلاعات و حافظةهایی در یادگیریتلال محرک با اخمصرف مواد  

پژوهشراستادرهمین داده،  نشان  محرککه    اندها  مواد  مصرف  و  اعتیاد  فرایند  ها  نوروتروفین  ،در 

نقش  گذار بر سیستم عصبی هستند که  عوامل اثریکی از    هانوروتروفین  .(7)  گیرندتأثیر قرار میتحت

های عصبی در سیستم عصبی مرکزی و پذیری، بقا و عملکرد سلولنگهداری، شکل  مهمی در تکثیر،

نوروتروفین.  ارندد  پیرامونی عصبی پلی  هایخانوادة  رشد  عامل  شامل  عامل    ،1( NGF)  پپتیدی 

  ( هستندNT-4.5)  5/4( و نوروتروفین  NT-3)، نوروتروفین سه  2(BDNFنوروتروفیک مشتق از مغز )

است    (BDNFها، عامل نوروتروفیک مشتق مغزی )خانوادة نوروتروفین و بیشترین عضو  ترین  مهم  .(8)

  و   یادگیری  عصبی،   مدارهای  ساختارعملکرد،    اصلاح  برای  عصبی  پذیریشکل   تنظیم  دروجود آن    که

ا ایجاد  تواند بمی  BDNF  سطوح  کاهشکه    نداهمطالعات پیشین نشان داد  .(9)  است  ضروری  حافظه

طریق اثرگذاری ازتواند  این فرایند می.  (10)  توسعة اعتیاد شود  موجبها  اختلال در سازگاری نورون

گیری وتونین که ارتباط مستقیمی با شکلدهندهای دوپامین و سراین نوروتروفین بر کارکرد انتقال

دارند گیرد  ،اعتیاد  مهمی    BDNF،همچنین  .(11)  صورت  نورون نقش  حیات  حفظ  تزاید  در  و  ها 

گذار  ستگی به موادمخدر اثرتواند بر وابمی  کند که اختلال در انجام این اموریهای جدید ایفا منورون 

 .  ( 12) باشد

آمفتامین را در دوران پس از  کنندگان متمصرف  BDNFسطوح  طور دقیق  بهکه    مطالعاتی  ،طرفیاز

اولیه نشان    . (13)  و متناقض هستند  بسیار محدود  رده باشند، ترک مشخص ک که  اند  هدادمطالعات 

افزایش    ، روز یا بیشتر از قطع مصرف  30آمفتامین پس از  کنندگان متپلاسمای مصرف  BDNFسطوح  

 
1. Nerve Growth Factor 

2. Brain Derived Neurotrophic Factor  
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همچنان پس    ،معتادان  BDNFکه سطوح سرم    دنکنمشخص می  جدیدتراما مطالعات    ، (14)  دنیابیم

موجب ایجاد  تواند  میکه این امر    ندنما آمفتامین درحد پایینی باقی میمتاز یک ماه از قطع مصرف  

 (. 4، 11شود ) ها رساندن به آنآسیب، و همچنین  های عصبینورون  در کارکرد ی شدیدهای اختلال 

  های ورزشی هستند ، فعالیتدنش دهرا افزای  مغزی  BDNFد سطوح  تواننهایی که میازجمله مداخله 

ورزشی  فعالیت  .(15) شناختی  های  عملکردهای  افزایش  پیامموجب  سازوکارهای  سان  رازطریق 

قطب اصلی  عنوان  وص در ناحیة هیپوکامپ بهخصهب  BDNFاسب  تنظیم من به  شوند که  متعددی می

  بارة در  ینقیضهای ضدوگزارش   تاکنون،  اینوجودبا   ؛( 16)  شوندمنجر می  ،حافظه و یادگیری  گیریشکل

  دنگزارش شده است که برخی شواهد حکایت از آن دار مشتق از مغز نوروتروفین این  نقش ورزش در

  تاحدود   ندیافر  نیا  .(15)  شوند  پلاسما  BDNFسطوح  افزایش    باعثد  نتوانهای هوازی میکه تمرین 

 همراه   زیردرون  غدد های  هورمون   شتریب  ترشح  و  ی عصب  یهادهندهانتقال  شیافزا  دراثر  تواندیم  یادیز

  هایتمرین  اند برخی مطالعات مشخص کرده ،همچنین.  (17)  روی دهد   نیکوللیاست  ی تیحما  نقش   با 

افزایش موقتیند  نتوامینیز  قدرتی   افراد سالم غیرفعال شوند  سرم  BDNFسطوح    باعث  .  (18)  در 

کیبی را بررسی کردند و  هوازی، قدرتی و تر هایاثر نُه ماه تمرین  (19و همکاران )  1سوئیفت  ،مقابلدر

را در سطوح  تغییر معنا ( در  20)  و همکاران  2هانگ   ،همچنین  . مشاهده نکردندسرم    BDNFداری 

حیوانیمطالعه فعالیت  ای  که  کردند  بر  گزارش  استقامتی  مغزی های  مشتق  نوروتروفین   سطوح 

آزمایشگاهیموش نیستند  های  تفاوت بین  استقامتی و قدرتی،    هایبر مقایسة تمرینعلاوه.  اثرگذار 

های باز )مانند  ارتمه   .(21)  تواند مهم باشدمی  BDNFهای باز و بسته نیز در تعیین سطوح  مهارت

  بینی باشدپیشغیرقابلند که محیط اطراف، متغیر و  شوی گفته میهای ( به فعالیتبسکتبالفوتبال و  

که در محیطی   هایی هستندشامل فعالیتسواری(  و دوچرخه   تیراندازی، گلف)مانند  های بسته  و مهارت

باید با سرعت   افراد ، بازی فوتبالهای باز مانند در مهارت  .(22) دنشوبینی انجام میپیشپایدار و قابل

تغییر به  شدت  گیری بازیکنان بهکه تصمیمییآنجاگیری کنند و ازو دقت زیادی در محیط پویا تصمیم

موقعیتاستوابسته  بازی    شرایط بتوانند  باید  ب،  مختلف  به های  را  کنندازی  پردازش  مداوم  و   طور 

  اکی از این هستندح  شدهانجام  مطالعات.  (23)ممکن انتخاب کنند    ترین زمانرا در کوتاه  بهترین گزینه

  با  تواندیم  مورد نیا  که دنشویم مغز  یداخل  تمپورال لوب  عملکرد  بهبود باعث  یورزش هاینیتمر  که

 کینوروتروف  عامل  نیا  شیافزا  که  ستا  یمعننیبدمطلب    نیا.  باشد  همراه  سرمBDNF   غلظت  شیافزا

  اریبس  ةنکت.  (24)  باشد   یشناخت  یکارکردها  تیتقو  با   همراه  تواندیم   یورزش  یهاتیفعال  خلال  در

افزایش    BDNF  سطوح  شیافزا  باعث  تواند یم   ی غن  و   ریمتغ  طی مح  حرکت در  که  است  ن یا  مهم و 

 
1. Swift  

2. Hung  
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  مطالعات  ،یازطرف.  (25،  26)  شودهای گرانول( در حیوانات  افزایش سلول   دلیلحجم هیپوکامپ )به

  ؛کنندیم  اشاره های متغیر  در محیط   ی عصب  ستمیس  مهم  راتییتغ  به   یشناسعصب  ةطیح  در   گرید

  حجم در    رییتغ  باعث  لندن  شهر  ریمتغ  طیمح  در   ی رانندگ  ها سال  است  شده  گزارش  نمونه،عنوان به

در تنها پژوهشی که به مقایسة   ،همچنین  . (27)  است  شده این شهر  تاکسی    رانندگان  ی خلف  پوکامپیه

(  21و همکاران )  ، هانگه استبزرگسالان مرد پرداخت  BDNFسطوح  های باز و بسته بر  اثر مهارت 

عامل نوروتروفیک    ایننسبت به مهارت بسته در افزایش  تواند اثر معناداری  میباز    مهارتارش کردند  گز

 . داشته باشدمغزی 

 با اختلال  BDNFسطوح    ،کنندگان موادمصرفدر بسیاری از سوء  شده، های انجامتوجه به پژوهشبا  

کاهش    ،همچنین  . (4)  د نشودیده می  این اختلال و کاهش در دوران پس از ترک نیز  که    مواجه هستند

، یادگیری ایحافظه  هایهای شناختی، اختلالکاهش ظرفیت  تواند موجبمی  معتادان  BDNFسطوح  

  ی هاتیفعال  انواع  دهدیم  نشان  گذشته  مطالعات  مرور  .(28)  شوداعتیاد  بیماری    ، عود دوبارةیجهنتو در

  ،نیهمچن.  دنباش  اثرگذار  BDNF  سطوح  بر  دنتوانیم   یاستقامت  و  ی قدرت  هاین یتمر  لیازقب  یورزش

  یمغز  BDNF  سطوح  بر  ی شتریب  یسودمند  باز  یهاهارتم  هاینی تمر  دندهیم  نشان  ریاخ  مطالعات

  هاینیتمر  متفاوت   آثار   که  یامطالعه  هنوز  اما   ، دندار  سالمندان  گروه  در  بسته  یهامهارت  به  نسبت

رده ک  مشخص  ترکدرحال  معتادان  تیجمع  در  یمغز  نیفونوروتر  نیا  ریمقاد  بر  را  بسته  و  باز  مهارت

  نوع  دو   یاثرگذار  و   است  شده   انجاماین زمینه    در   حاضر  پژوهش   بنابراین،  ؛ ستا  شدهن  انجام   باشد، 

شده است. در این    مطالعه  ترکدرحال  معتادان  BDNF  سطوح  بر  بسته  و  باز  ی هامهارت  هاینیتمر

سؤال   پاسخیافتن    دنبال به  پژوهش،  این  هستیمبرای    ریمقاد  ، ترکدرحال  معتادان  گروه  در  ا یآ  : ها 

BDNF  اثر   نیتمر  نوع  کدام  ان،یمنیدرا  د؟نریگیم  قرار  بسته  و  باز  مهارت  هاینیتمر  ریثأ تتحت 

 برای   ورزشی  مختلف  ، اعمال مداخلاتپژوهشی در این حیطهنشدن  انجام با توجه به    دارد؟  یشتریب

و با استفاده از گروه  ن زماهم  طوربه  مداخلاتاین نوع    مقایسةو   سرم  BDNFافزایش احتمالی سطوح 

میبه  ،کنترل احساس  بدینشدت  تا  تمرینی  شود  روش  بهترین  این  وسیله  به  کمک  از  برای  گروه 

 شود. ارائهبیماران 
 

 پژوهش  روش
  گروه کنترل   آزمون باپس-آزمونپیش  پژوهش با استفاده از طرح    و  بیتجرنیمه  نوعاز  پژوهش راهبرد  

اهداف  رب  پژوهشنوع  ود.  ب بود.   ، پژوهشیاساس  مصرف  کاربردی  محرک    کنندةبیماران  مواد 

  کز بازپروری رستاک، واقع در منطقة کننده به مرو مراجعهها بود(  آمفتامین وابستگی اصلی آن )مت

صورت و بهها  میان آناز  د. تشکیل دادنآماری پژوهش را    جامعة  ،()بین شهرهای تهران و کرجد  وردآور
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داشتن اعتیاد    -1در این مطالعه شرکت کردند:    را داشتند،زیر    معیارهای ورودبیمارانی که    ،هدفمند 

  - 3  ؛یزدایماه از دوران سم  گذراندن یک  -2  ؛ سالمدت حداقل یکآمفتامین بهو سابقة مصرف مت

اجرای  هنگام  گردان بهداروهای روان  نکردنمصرف  - 4؛  سال  49  تا  18بازة سنی بین  در  قرارگرفتن  

   . نوع بیماری مزمن دیگر یا هرو عروقی های قلبی  نداشتن بیماری - 5مداخلات؛ 

ا مصرف  45شامل    یآمار  ةنمون  ،مطالعه  نیدر  با  ة کنندفرد  محرک  انحراف   مواد  و  سنی  میانگین 

  درحال  و  شدها محسوب میآمفتامین وابستگی اصلی آنکه متبود  سال    93/30 ± 65/6استاندارد  

م بودوادترک  آنندمخدر  و   انهداوطلبصورت  به  ها .  شدند  سه  د  انتخاب    های نیتمرتصادفی  گروه  ر 

 کنندگان اطلاعات مکتوب درمورد تمامی شرکت  گرفتند.گروه کنترل قرار    و  هوازی  نیفوتبال، تمر

کنند.  نامة کتبی را امضا  ها درخواست شد رضایتپژوهش را دریافت کردند و پس از مطالعه، از آن

طریق بهزیستی از  نیز  ترک اعتیادرای این پژوهش و همکاری با مرکز  نیاز بمجوزهای اخلاقی مورد

  با  بیترتبه ،ها کنندهشرکت قد و  وزن مانند یانهیزم یرهایمتغ ،نیبراعلاوه  شد. هران دریافتاستان ت

  ةتود  شاخص  ةمحاسب  یبراهمچنین،  .  ند شد  یریگاندازه   ینوار  متر  و   یتالیجید  یترازو  از  استفاده

نظر پزشک متخصص  مطالعة حاضر زیر.  شد  استفاده  دو  توان  به  قد  یرو  لوگرمیک  به  وزن  فرمول  از  ی بدن

عهده  یورزش  یولوژیزیف  متخصصو   برن یتمر  یطراح  دارکه  ورزشی  مدتهای  شدت،  نوع  اساس   ،

  ،بود  ترکدرحال  معتادان  یجسمان  یهاییتوانا  به  توجه  با تمرینی    های فعالیت ورزشی و تواتر جلسه 

  ،یماریب  سوابق  ازلحاظرا    کنندگانشرکت  یتمام   اد یاعت  ترک  مرکز  در  مستقر  پزشک.  گرفت  انجام

  ،مجوز  دریافت   از  بعد  و   کرد  نهیمعا  فشارخون  و  ی جسمان  مشکلات  ،یشناختروان  مشکلات

 ی مرب  از  فوتبال   های نیتمر  انجام  یبرا  .پرداختند  یورزش  یهاتی فعال  یاجرا  بهکنندگان  شرکت

این مطالعه    است ذکر شودلازم  .  شد  استفاده   ، بود  ایآس  B  یگریمرب مدرک  یدارا که  فوتبال  متخصص

پروت آزمایشی  کلو  کمیتةهای  تأیید  ب  به  ورزشی  علوم  پژوهشگاه  کداخلاق   ا 

(IR.SSRI.REC.1397.330) است میدانی  ،همچنین  .رسیده  مراحل  شروع  از  مطالعه  قبل  با    ، این 

   .شدانجام های لازم مشورت ،علم تمرین ملی درزمینة ن علمی و ع متخصصا

مدت  فوتبال به  های گروه تمرینتقسیم شدند.  نفری    15طور تصادفی به سه گروه  ها بهابتدا، آزمودنی

را انجام ز موانع  عبور ا  ها، دریبلینگ واستپها،  ازقبیل انواع پاسکاری   فوتبال  هایتمرین   هفتههشت  

  هفتههشت    مدت به  نیز  هوازی  هایگروه تمرینبازی فوتبال پرداختند.  به    ،آخر  هایهفته  درو  دادند  

  عادی  زندگی  سبکهفته    هشت  مدتبهکنترل    گروه  و  ندثابت شرکت کرددوچرخة    هایتمرین در  

اول   قبل از شروع جلسة  د. ندنکر  دریافتای  مداخلهنوع    هیچ  و  دادند  ادامه  در مرکز بازپروری را  خود

  راهنما( برگزار شد.  کنندگان با پروتکل تمرینی )مطالعةیک جلسه برای آشنایی بیشتر شرکت   تمرین،

از   قپس  از  آزمودنیاطمینان  توسط  پروتکل  اجرای  وابلیت  انجام  ها  مطالعات  این  براساس  در  شده 
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  (کردندکردن و سربا احتساب گرم)های ورزشی عالیتمدت اجرای ف ،متخصص فیزیولوژیست ،حیطه

این    یعنی در  تعیین کرد.  مارانهای جسمانی بیبا توجه به میزان تواناییرا    ورزش اصلیمدت اجرای  و  

دقیقه و    20کمتر از  نباید  مدت تمرین اصلی    ،طهیح  نیا  در   شدهانجام  مطالعاتبه    با توجه  وشرایط  

  55ثابت با  دوچرخة    شدةریزی برنامه  هایشدت تمرین  . (29)د  شگرفته مینظر  دقیقه در  40یشتر از  ب

  شدت  محدودکردن  کهازآنجایی.  آغاز شد  جلسه در هفتهمدت سه  درصد حداکثر ضربان قلب، به  60تا  

 ت یفعال  از  جلسه  هر  در  قلب  ضربان  از  درصد  نیا  یحدود  نیانگیم  ست،ین  سریم  فوتبال  یباز  در  نیتمر

  کنترل  ، ندشد یم  استفاده  ی تصادف  طوربه  که  سنجضربان  عدد  پنج   با   ، فوتبال  هاینیتمر  گروه  افراد  یبرا

تمرینهمچنین.  (30)  دش هفتةدر    ها،  زمان    دو  مدت  در  ش  دقیقه  20اول  بردآغاز  و   اساس ند 

 انجام   طهیح  نیا  در  که  یگرید  مطالعات   و 1پزشکی ورزشی  مریکاییآ  راهنمای کالج  هایالعمل دستور

 ه شدترک افزودثر ضربان قلب فعالیتی معتادان درحالدرصد به حداکتا حدود پنج  هر هفته    اند،شده

درصد    65  تا   60  حدود   ان قلب بهضرب  حداکثر  ، دوم و پایان ماه اول  که در دو هفتةطوری ؛ به(31،  32)

ورزشی    هاینجم و ششم، شدت تمرینپ   های( و هفتهدقیقه افزایش یافت  25مان ورزش به  )ز  درسی

دقیقه افزایش    30نیز به  و مدت تمرین    صد ضربان قلب بیشینه افزایش یافتدر  70  تا   65  حدود تا

درصد و مدت    75  تا   70ورزشی درحدود    هایشدت تمرین  و در دو هفتة آخر تمرین نیز  پیدا کرد

های سن  به فرمول سالبا توجه    ها شدت تمرین  .(33)  ماند   دقیقه باقی   30نیز همان    اصلی  هاینتمری

کردن عمومی  مرحلة گرمبرای    ،همچنین .  شد   تعیین  2پلارسنج  ده از ضربانبا استفاو    220منهای عدد  

 . لحاظ شددقیقه پنج   ،عمومی بدن کردنمرحلة سردبرای دقیقه و  10 ،بدن

یکی از کارکنان امة تمرینی،  ساعت پس از پایان برن  48حالت ناشتا و  تمرینی در  قبل ازشروع برنامة 

سرم،    BDNF  گیری سطوحبازپروری و با رعایت همة موازین بهداشتی، برای اندازهآزمایشگاه در محل  

پس  .  گیری را انجام دادخونی(  سنیم سیمیزان دوو  )به  نشسته  وضعیت  در  چپ  دست  بازویی  ورید  از

ند و سانتریفیوژ شددر آنجا    ، نده تحویل داده شدبه آزمایشگا  سرعتبه  خونی   هاینمونه آوری،  از جمع 

اندازه منهای  گیربرای  دمای  در  آینده  در  سانتی  80ی  نگهدرجة  همچنینگراد   برای  ،داری شدند. 

از  با   موردنظر  فاکتور  سنجش مخصوص  کیت  استفاده  ایمنواسی  روش  بهو  های  لینک    در   آنزیم 

تا  کننده آغاز شد وشرکت  45شایان ذکر است این مطالعه با    . شدند ارزیابی   ، سطوح سرمی آزمایشگاه

 تمرینی حضور داشتند.   هایطور مرتب در جلسه کنندگان بهپایان مداخلات تمرینی نیز همة شرکت

به روش  خونی از کیت زلبیو    ، سرم هر نمونةبرای تعیین میزان غلظت عامل نوروتروفیک مشتق از مغز

لینک   برآنزیم  آلمانی سازندةاساایمنواسی و  استفاده شد.    س دستورالعمل کارخانة    ،همچنینکیت 

 
1. American College of Sports Medicine (ACSM) 

2. Polar  
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تعیین   از کیتگردانداروهای روانمواد مخدر و    نشدنمصرفبرای    ABON TEST  های چندکارة ، 

محرک یا    تواند مصرف هرگونه مادة صورت هفتگی استفاده شد. لازم است ذکر شود که این ابزار میبه

 ، سنج پولار استفاده شد. همچنیناز ضربان  نیز  هاد. برای تعیین شدت تمرین کن  مشخصمخدری را  

  آگاهانه استفاده شد. نامةنامة سلامت، برگة ثبت اطلاعات و فرم رضایتاز پرسش پژوهش در این 

مطالعه این  مورددر  متغیرهای  توصیف  برای  آبررسی  ،  استاندااز  انحراف  و  میانگین  توصیفی  رد مار 

استفاده شد و در    1راههیک  اریانس زمون تحلیل کووهای پژوهش از آاستفاده شد. برای آزمون فرضیه 

مقایسهادامه بررسی  برای  بونفرونی،  تعقیبی  آزمون  از  جفتی  همچنین  2های  شد.  برای استفاده   ،

نظر در  05/0معناداری  استفاده شد و سطح    24  نسخة  3اس.پی.اس.اس.   افزارها از نرمتحلیل دادهوتجزیه 

 . گرفته شد

 

 نتایج 
ای  زمینهمربوط به متغیرهای    اطلاعات توصیفی میانگین و انحراف استاندارددر جدول شمارة یک،  

  ،. همچنیناند گزارش شده  بدنی  و شاخص تودة   ترکمعتادان درحال  مدت زمان مصرف،  قد  وزن و  مانند 

 ،مطالعهدر سه گروه موردسرم    BDNFاطلاعات توصیفی میانگین و انحراف استاندارد مربوط به مقادیر  

این متغیرها  شود که  براساس جدول شمارة یک، مشاهده می  . اندنشان داده شدهدر شکل شمارة یک  

  BDNFخصوص سطوح  آزمون در، براساس شکل شمارة یک، بین مقادیر پیشهمگن هستند. همچنین

  مشاهده نشد.  سرم اختلاف معنادار

 
  در مصرف زمان مدت و يبدن ةتود شاخص  قد،  وزن،  يرهايمتغ استاندارد انحراف و نيانگيم ريمقاد -1 جدول

 ف مختل يهاگروه

 

 
1. One Way Analysis of Covariance 

2. Bonferroni Test 

3. SPSS 

 گروه
 وزن 

 )کيلوگرم( 

 قد

 )متر(

 بدني  شاخص تودة

 مربع()کيلوگرم بر متر

 مدت زمان مصرف

 )سال(

 60/5 ± 95/1 98/22 ± 44/2 74/1 ± 060/0 69/ 40±67/10 هوازی تمرین 

 6 ± 29/2 51/21 ± 05/2 71/1 ± 09/0 40/63 ± 15/11 گروه فوتبال 

 5/ 50 ± 25/2 58/22 ± 19/2 1/ 72 ± 07/0 20/61 ± 35/12 گروه کنترل
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 مطالعه موردهاي در گروه ليتربرحسب نانوگرم بر ميلي BDNFميانگين مقادير  -1 شکل

 

،  1ویلک  -وها با استفاده از آزمون شاپیرهبودن دادهای طبیعیفرضاز رعایت پیش  یافتناطمیناناز    بعد

بررسی    مطالعههای مورددر گروه  BDNFبرای مقادیر  ها  همگنی واریانس  ،با استفاده از آزمون لوین

نس، از آزمون تحلیل کوواریانس  کوواریاهای آزمون تحلیل فرضمینان از برقراری پیشپس از اطشد. 

  ن در جدولنتایج آ  که  استفاده شد  زمونآگروهی با کنترل مقادیر پیشبین  هایبرای بررسی تفاوت

بین    ،بنابراین  ؛ اصلی گروه معنادار شداثر  این جدول،  با توجه به نتایج    .ه استشمارة دو گزارش شد

با کنترل  حداقل   اخزمون در مقادیر پسآهای پیشنمرهیک جفت گروه  دار وجود  معناف  لاتآزمون 

شمارة    ن در جدولن بونفرونی استفاده شد که نتایج آزموهای جفتی از آ، برای مقایسهدامهداشت. در ا

 .سه گزارش شده است

 
اي  هگروهدر  BDNFمقادير  راهه براي مقايسةنتايج مربوط به آزمون تحليل کوواريانس يک -2  لجدو

 زمون آموردمطالعه با کنترل اثر پيش

 Fمقدار  ميانگين مجذورات زادي آدرجات  مجموع مجذورات  منبع
مقدار 

 معناداري 

 035/0 192/0 452/0 1 452/0 آزمون پیش

 000/0 187/48 /684 2 368/1 گروه

 - - 014/0 41 582/0 خطا 

 
1. Shapiro- Wilk Test 

گروه تمرین فوتبال گروه تمرین هوازی گروه کنترل

ر 
دی

مقا
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پس آزمون
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تفاوت معنادار بین    دهندة نشان  ،  BDNF  آزمونمقادیر پیشراهة مربوط به  واریانس یککنتایج تحلیل  

ها  جفتی گروه  ، برای مقایسة(. در ادامه(P < 0.05  بودزمون  آبا کنترل اثر پیشمطالعه  های موردگروه

استفاده شدآاز    ،آزموندر پس  BDNFمقادیر  در   بونفرونی  تعقیبی  نتایج جدول زمون  به  توجه  با   .  

، گروه تمرین فوتبال های تمرین هوازیها )گروه تمرین فوتبال با گروهگروهشمارة دو، بین تمام جفت

اختلاف معنادار وجود    ،   BDNFآزمون مقادیر  در پس  گروه کنترل(  با  و گروه تمرین هوازی  با کنترل

 داشت.
 

هاي  گروه BDNFآزمون  ها در مقادير پسبراي مقايسة جفتي گروه بونفرونيآزمون تعقيبي  -3 جدول

 مطالعهمورد

 مقدار معناداري  اختلاف ميانگين هاگروه

 گروه تمرین فوتبال
 001/0 240/0 گروه تمرین هوازی 

 000/0 492/0 گروه کنترل

 001/0 252/0 گروه کنترل گروه تمرین هوازی 

 

،  سپس، به گروه تمرین فوتبال،  آزمون در پس  BDNFبیشترین مقادیر    ،شکل شمارة یکبا توجه به  

  اندفوتبال توانسته   های ، تمرینبنابراین  گروه کنترل متعلق است؛   ، بهآنگروه تمرین هوازی و بعد از    به

 شوند.نسبت به گروه تمرین هوازی سرم  BDNFموجب بهبود بیشتری در مقادیر  
 

 گیریبحث و نتیجه 
سطوح بر    و تمرین مهارت بستهین مهارت باز  تعیین اثر هشت هفته تمر  ، حاضر  انجام پژوهشهدف از  

های پژوهش، هشت ترک بود. براساس یافتهمعتادان درحالعامل نوروتروفیک مشتق از مغز  استراحتی  

تمرین دوچرخة    هفته  تمرین  و  معنا  ثابت فوتبال  افزایش  معتادان   BDNFسطوح سرمی    دارباعث 

تمرین مهارت باز و   شیوةبین اثر دو ، اساس نتایج ، برهمچنین .شدترک نسبت به گروه کنترل درحال

که    وجود داشت  تفاوت معنادارنسبت به گروه کنترل  ترک  معتادان درحال  BDNFبسته بر سطوح  

 . مهارت باز بود هایبیشترین تغییر در گروه تمرین

در مدت پنج هفته یت هوازی لدقیقه فعا 30دار اثر معنا (15همکاران )زولادز و  ،هادر تأیید این یافته

گزارش  ثابت ن جوان سالم با استفاده از دوچرخةپلاسمای مردا BDNFسطوح  بربا شدت متوسط را 

تمرین    را درنتیجةسرم    BDNFسطوح  افزایش معنادار    (34)  و همکاران  1تانگ   ،اینبرعلاوه  .کردند

 
1. Zoladz  



 1398 زمستان، 44، شماره 11فيزيولوژي ورزشي، دوره                                                                             26
 

)تاهکو پیاده  15مدت  بیندقیقه  کردندندهکنشرکت  روی(  مشاهده  سالم  انسانی  و    1برچتولد  . های 

  14پس از    هانوروتروفیک مشتق از مغز سرم موش  سطوح عامل ( نیز افزایش معنادار  35)  همکاران

هوازی   تمرین  کهرا  روز  کردند  پایان    گزارش  تا  افزایش  دورة  90این  و    روز  داشت  ادامه  تمرینی 

تمرین همچنین قطع  از  پس  هفته  یک  ورزشیها،  بود  ،ی  بالا  کنترل  گروه  به  نسبت  آن  . مقدار 

نشان دهند،    د آثار سودمند ورزش بر عملکرد و ساختار مغز رانکه بتوان  و دقیقی   اساسیهای  ممکانیس

س اکسیداتیو و التهاب، افزایش  را به کاهش استر  هاتوان آناما می  اند، دهشدرستی مشخص نهنوز به

  کامپ نسبت داد خصوص در ساختار هیپوزایی بهها و نورونها، کاتکولامینزایی، ترشح نوروتروفینرگ

  (37)  و همکاران  2( و ناسیمنتو19ئیفت و همکاران )سو  مغایر با آنچه عنوان شد،  ،دیگرازسوی .  (36)

ناهمسویی   علت.  زارش نکردندگسرم    BDNFهای ورزشی و سطوح  اثر معناداری را بین انجام فعالیت

مدت زمان بیشتر   تواند ناشی ازمیشده  های انجامبا توجه به پژوهشو نتایج مشابه دیگر  نتایج  این  

وطلبانه نوع تمرین )دا  ،و همچنینکه باعث عادت به ورزش  باشد  ماه(  فعالیت ورزشی )نُه ماه و چهار  

تحمیل شرایط تمرین موجب    واسطةتواند بهگردان می  که دویدن اجباری روی نوار  باشد   یا اجباری(

ین مطالعه مشخص کرد که نوع  ا   ،طرفیاز  . (38)  شود  BDNFثیر منفی بر میانجی  أ ایجاد استرس و ت 

میانتخابهای  مهارت نیز  سطوح    درتواند  شده  این  سرم    BDNFافزایش  در  که  باشد  مؤثر  بسیار 

به اثرگذاری   (ثابت  دوچرخةمهارت بسته )در مقایسه با تمرین    (فوتبالمهارت باز )  هایپژوهش تمرین

راستاست مطالعات حیوانی قبلی هم  این یافته بامنجر شدند.  سرم    BDNFسطوح    مبیشتری بر تراک

این   ،همچنین. (25) را افزایش دهد  BDNFتواند سطوح شده میمحیط متغیر و غنیند داد که نشان 

با باز )بدمینتان  تنها مطالعة  پژوهش  اثر مهارت  به بررسی  بر سانی که  ون( و مهارت بسته )دویدن( 

مشخص شده  . در پژوهش یاد(21)  خوانی داردهم  ه است،پرداختجوانان سالم  سرم    BDNFسطوح  

افزایش سطوح عامل  دقیقه تمرین بدمینتون و دویدن می  30شده بود که   نوروتروفیک تواند باعث 

گمان  دار بود. بدمینتون نسبت به گروه دویدن معنااما افزایش این فاکتور در گروه تمرین    مغزی شود،

سطوح  رود  می افزایش  محیط  BDNFاین  متغیر  در  و  متنوع  تجربیات  میهای  ارتقای  باعث  تواند 

شود حرکتی  و  که  نتیجه  ،نیهمچن.  شناختی  است    در  یورزش  های ن یتمرانواع    یاجراگیری شده 

خصوص ناحیة هیپوکامپ ازطریق تحریک  مغز به  BDNF  سطوحباعث افزایش    ی انسان  یهایآزمودن

  شیافزا  درخصوص  شدهعنوان  یها سمیمکان  از   یک ی  ، یازطرف.  (39)شود  می  Bتیروزین کیناز    گیرندة 

BDNF  ریمس  شدنفعال  ،یورزش  هاینیتمر  از  ی ناش  PGC1a - FNDC5ر یمس  نیا  شدنفعال  که  است 

 
1. Berchtold  

2. Nascimento  
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های بدنی در  موارد ذکرشده، فعالیتبر  علاوه.  (40)  شود  مغز  از  BDNF  ترشح  ش یافزا  باعث  تواندیم

   . (25) دنهای مغزی شوکردن، طول عمر و زیادشدن نورون ند باعث یکپارچه توانمحیط متنوع می

ر عامل نوروتروفیک مشتق از مغز  بدنی دهای  بررسی نقش فعالیت  درزمینةاولین مطالعه    این پژوهش 

درحال اثر  در  تاکنون    کلی،طوربه.  استترک  معتادان  اندکی  بر  مداخلهمطالعات  ورزشی  های 

،  اساس نتایج پژوهش حاضربر.  است  عنوان عامل درمانی بررسی شدهکنندگان موادمخدر بهمصرفسوء 

،  دنترک را افزایش دهسرم معتادان درحال  BDNFد سطوح  نتوانمی  های بستههارتمهای باز و  مهارت

مهارت اثر  باز  اما  بسته  های  مهارت  است؛از  تمرینبنابراین  بیشتر  تغییرپذیری    هایی،  با  همراه  که 

سرم این گروه از    BDNFد روشی مناسب برای افزایش سطوح  نتوان، میدننظر گرفته شومحیطی در

روشی مناسب برای افزایش   تواندیم  باز مهارت هاینیتمر از استفاده ،اساسبراین افراد معرفی شوند؛

  ،اعتیاد شود در مراکز ترک نوروتروفیک مشتق مغزی قلمداد شود؛ بنابراین، پیشنهاد میسطوح عامل 

از این روش به پژوهش حاضر  ازجمله محدودیت.  عنوان مدل درمانی استفاده کنند متخصصان  های 

و پیگیری    مرحلة  نشدنانجام  اضطراب،  موازی مانند افسردگی،  یها اختلال   نشدنکنترل توان به  می

ها اشاره  رک در زمان مصرف آنتآمفتامین توسط معتادان درحالاز متغیر    مصرف مخدرهای دیگر به

مل نوروتروفیک مشتق بر عاهای مختلف ورزشی شود در مطالعات بعدی، اثر فعالیتپیشنهاد می کرد.

ی برا،  . همچنینها بررسی شودانواع دیگر موادمخدر مانند خانوادة مورفینهای  نندهکمغزی در مصرف

 .انجام شودمدت بررسی اثربخشی درمان، پیگیری طولانی
مقاله موجب   :پيام  تواند  می  باز(  )مهارت  فوتبال  تمرینات  و  بسته(  )مهارت  هوازی  فعالیت  برنامه 

توان از این  افزایش سطوح نوروتروفیک مشتق مغزی در افراد دارای اعتیاد به مواد محرک گردد و می

شده این عامل مغزی در  برای بهبود سطوح مختل  فوتبال  هاینیتمر  خصوصبهنوع تمرینات ورزشی  

 ترک استفاده کرد. معتادان درحال
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Abstract 

The purpose of this study was to compare the effect of 8weeks aerobic activity (closed 

skill) in a stable and predictable environment and soccer training (open skill) unpredictable 

and variable environment on the levels of brain-derived neurotrophic factor in recovered 

addicts. The research design was pre-test and post-test with control group. 45 males who 

addicted were the main subject matter of the methamphetamine, were randomly assigned 

to aerobic training, soccer practice and control groups.values brain-derived neurotrophic 

factor was measured before and after the end of the intervention. One-way covariance 

analysis was used for inter-group comparisons and the data were analyzed using SPSS 

version 24. The results of this study showed that eight weeks of aerobic training and soccer 

practice significantly increased the serum levels of brain-derived neurotrophic factor in 

recovered addicts compared to the control group (P <0.05). Also, there was a significant 

difference between the two groups of football practice and aerobic training by controlling 

the pre-test values between the post-test values for the benefit soccer training group (P 

<0.05). In general, according to the results of this study, aerobic activity and soccer 

training have been shown to increase levels of brain-derived neurotrophic factor in people 

with addiction to stimulants, and these exercises training, especially soccer training can 

be utilized to improve the disrupted levels of brain-derived neurotrophic factor in 

recovered addicts. 

 

Keywords: Aerobic Activity, Soccer Training, Brain Derived Neurotrophic Factor, 

Stimulant, Addict. 
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