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 ورزشکاران بر پروبیوتیکها مفید اثرات

 وجود یورزش های مکمل و غذاها بعضی در که هستند ای زنده های میکروارگانیسم پروبیوتیکها،

 عالف افراد در سلامتی افزایش و عفونتها و بیماریها بعضی اثرات حذف یا کاهش باعث و دارند

 .گردند می

 هبودیب روند افزایش در آن از و میگردد بر نوزدهم قرن به تغذیه ایمونولوژی از استفاده تاریخ

 ستفادها به علاقه اخیرا ولی.است میشده استفاده سالمندان و بزرگسالان ، کودکان در سلامتی و

 . است یافته افزایش بالا فعالیت با افراد در آنها از

 روده، سرطان:  جمله از هایی بیماری درمان و پیشگیری در ها پروبیوتیک سلامتی اثرات

 حریکت ی روده سندروم لاکتوز، تحمل عدم اسهال، یبوست، بالا، خون فشار هیپرکلسترولمیا،

 .است شده مشخص تناسلی – ادراری عفونتهای و آلرژی استخوان، پوکی پذیر،

 قدرت کاهش باعث نظامیان مانند سخت مشاغل یا ورزشکاران در فشرده و سخت تمرینات

 مزمن یخستگ و پایین کارایی آن، دنبال به که گردد می گوارشی های ناراحتی و ایمنی سیستم

 . شود می ایجاد ورزشکاران در

 بتمث اثرات طریق از آنها اما ندارد وجود پروبیوتیکها زایی انرژی اثرات بر دال مدارکی اگرچه

 و یمنیا عملکرد بهبود ، ورزش از بعد خستگی مدت کاهش مانند ورزشکاران، عملکرد بر ثانویه

 . اند گرفته قرار توجه مورد گوارش، دستگاه سلامت حفظ

 Lacto bacillus, های گونه روی بیشتر ورزشکاران در پروبیوتیکها زمینه در شده انجام مطالعات

casei, L.Fermentus L.Acidophilus و L.rhamnosus برای پیشنهادی دز و باشد می 

 . است CFU 108-1011 ورزشکاران

 

 آزاد رادیکالهای سازی خنثی در پروبیوتیکها اکسیدانی آنتی فعالیت

 که شود یم تلقی بدن اکسیدانی آنتی و اکسیدانی سطح بین توازن عدم به اکسیداتیو استرس

 و ونپارکینس آلزایمر، بالا، خون فشار روماتوئید، آرتریت عروقی، و قلبی بیماریهای به منجر

 .گردد می پیری

 طبیعی طور به که کرد اشاره بدن در آن متابولیتهای و هاROS تولید به توان می عوامل، این از

 لتبع ورزشکاران در ولی. شوند می ایجاد غذا از انرژی دریافت جهت اکسیژن از استفاده بعلت

 .شود می تشدید آنها تولید بافتی آسیب از ناشی التهاب و اکسیژن مصرف افزایش
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 .شوند می آزاد های رادیکال سازی خنثی باعث زیر های مکانیسم طریق از پروبیوتیکها

 ازیس خنثی به قادر ، روده در که شوند می اکسیدانی آنتی آنزیمهای بیان افزایش باعث -1

 .شوند می مستقیم طور به اکسیدانها

 استرس دایجا عوامل از که سیتوکینها تولید و التهاب کاهش سبب ایمنی سیستم تحریک با -2

 .شوند می هستند، اکسیداتیو

 .کنند می جلوگیری اکسیداتیو، استرس, آن بدنبال و التهاب از روده پاتوژنهای مهار با -3

 .شوند می اکسیدانی آنتی ترکیبات حاوی ی نوترینتها میکرو و ماکرو جذب افزایش سبب -4

 بالای سطوح و کمتر اکسیدانی های فراورده با لیپوپروتئینی ذرات تولید سبب آنها: مثال عنوان به

 .شوند می اکسیدانی آنتی آنزیمهای

 ایجاد عوامل از که شوند می غذا صرف از پس تولیدی لیپیدهای سطح کاهش سبب آنها -5

 .آیند می شمار به بدن در توجه قابل اکسیداتیو آسیب

 بالای سطوح و کمتر اکسیدانی های فراورده با لیپوپروتئینی ذرات تولید سبب آنها: مثال عنوان به

 . شوند می اکسیدانی آنتی آنزیمهای

 

 تنفسی سیستم بر پروبیوتیکها اثر

 مبارزه در بدن توانایی بهبود باعث عادی و منظم ورزش ،open window ((J curve مدل طبق

 رد معمولا و.شود می ایمنی سیستم توانایی کاهش باعث مزمن و حاد ورزش ولی بیماریها با

 در بویژه( URTI) تنفسی دستگاه فوقانی بخش عفونتهای به ابتلا افزایش ای حرفه ورزشکاران

 . شود می دیده مسابقات از بعد دوهفته تا و تمرین شدید دوره

 هک عفونی غیر علل به توان می جمله از.است شده ذکر عللی مختلف مطالعات در رابطه، این در

 ینا که برد نام تنفسی مجاری به عفونی غیر ذرات ورود و ورزشکاران در زیاد تهویه از ناشی

 . شود می التهاب ایجاد و اپیتلیال سلولهای به مکانیکی آسیب باعث امر

 -2 بدنی فعالیت -1:  از ناشی که باشد می ایمنی سیستم توانایی کاهش به مربوط دیگر، علت

 منجر ورزشی شدید تمرین. باشد می انرژی، منفی تعادل -4 خواب اختلالات -3روحی استرس

 وتوفیلی،ن عملکرد و فاگوسیتوز در نقص لنفوسیت، تعداد کاهش نوتروفیل، تعداد افزایش به

 پروتئین سطح کاهش و هاIg سطح کاهش ها، NK کشندگی فعالیت و تنفسی انفجار فعالیت کاهش

 هایورزش یا ورزشی شدید تمرینات در همچنین ، شود می لیزوزیم و بزاق میکروبی آنتی های

 که شود می IL _6 و TNF α، IL _1b مانند التهابی پیش سیتوکینهای رهاسازی افزایش ، استقامتی
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 آنتاگونیست رسپتورهای و IL _10 مانند التهابی ضد های سیتوکین سطح در افزایش, آن بدنبال

IL – 1 شود می دیده . 

 

 پردازیم می مورد این در پروبیوتیکها مفید اثرات ذکر به حال

 افزایش و فاگوسیتوز فرآیند تحریک سبب یعنی, اند Adjuvant effect دارای پروبیوتیکها -1

 .شوند می Ig A ترشح

 زبانمی فاگوسیتیک ظرفیت افزایش سبب که شوند می α اینترفرون تولید افزایش سبب آنها -2

 .شود می

 .شوند می ها B_cell و ها T_ cell تکثیر افزایش سبب آنها -3

 .شوند یم ورزش توسط التهابی ضد و پیش های سیتوکین القای کاهش سبب پروبیوتیکها-4

 هوایی مجاری در واقع سلولهای اینها، که شوند می Treg سلولهای تولید القای سبب همچنین-5

 .باشند می موکوزال ایمنی تنظیم در نقش دارای که باشند می

 .شوند می TNF_δ محصولات تولید خودی به خود افزایش باعث پروبیوتیکها -6

 . اشدب می تنفسی های بیماری مدت و شدت,  بروز تعداد کاهش اتفاقات، این برآیند نهایت، در

 

 گوارش دستگاه بر پروبیوتیکها مفید اثرات

 .دارد وجود ها دونده بویژه استقامتی ورزشکاران در گوارشی مشکلات از بالای شیوع

 

 :کرد اشاره زیر موارد به توان می آن علل از

 و اسکلتی های ماهیچه سمت به واحشاء اعماء از خون جریان انحراف بعلت ورزش حین در -1

 .افتد می اتفاق گوارش، دستگاه به خون جریان کاهش ، قلب

 

 خپاس آن دنبال به و روده موکوز به آسیب باعث ورزش در شده تولید بالای حرارت همچنین

 .شود می التهابی

 با و هشد ها پاتوژن توسط تولیدی های توکسین به روده نفوذپذیری افزایش باعث عوامل این

 .دارد پی در را ایمنی خود های بیماری و عفونت به ابتلا احتمال افزایش خون، به آنها ورود

 و اسهال, پیچه دل,استفراغ و تهوع حالت به توان می ورزشکاران در شده ایجاد علائم جمله از

 .کرد اشاره خونریزی
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 مختلف کشورهای به ورزشکاران مسافرت از ناشی مسافرتی اسهال -2

 

 گوارشی بیماریهای برابر در میزبان حفظ در پروبیوتیکها اثر مکانیسم

 کننده مهار ثرا دارای که شوند می تولید پروبیوتیکها توسط موادی کننده مهار ترکیبات تولید -1

 و H2O2 ،باکتریوسین ترکیبات به توان می جمله از.باشند می منفی و مثبت گرم باکتریهای بر

 سلولهای دتعدا کاهش سبب اینها که کرد اشاره بوتیرات و پروپیونات ، استات مانند آلی اسیدهای

 .شوند می آنها توسط سموم تولید یا متابولیسم دادن قرار تاثیر تحت و پاتوژن،

 اپیتلیال، سلولهای به اتصال با پروبیوتیکی های گونه از بعضی اتصال های جایگاه برای رقابت -2

 که شد مشخص مطالعه یک در. میشوند بیماری ایجاد برای پاتوژن های باکتری اتصال از مانع

 پتانسیل دارای Ecoli اتصال از جلوگیری باعث ای روده های موسین افزایش طریق از پروبیوتیکها

 .شدند بیماریزایی،

 ولون،ک در موادغذایی جذب در پروبیوتیکها بودن کارآمدتر علت به غذایی مواد برای رقابت -3

 .یابد می کاهش وژنپات باکتریهای دسترس در غذایی مواد

 سموم های گیرنده بردن بین از -4

 سطح شافزای ماکروفاژها، کردن فعال طریق از را کار این پروبیوتیکها ایمنی سیستم تقویت -5

 سلولهای عالیتف افزایش نوکلئاز، مونو سلولهای تکثیر افزایش ایمونوگلوبولینها، و ها سیتوکاین

Natural killer، منی،ای خود تعدیل و پروتوزوآها و زا بیماری باکتریهای برابر در ایمنی تحریک 

 ها لوسباسی لاکتو از تلفیقی مانند, باهم پروبیوتیکها زمان هم مصرف ضمن، در. دهند می انجام

 دشون می ایمنی پاسخ افزایش سبب و کرده عمل سینرژیک بصورت ، بیفیدوباکتریا و

 

 :طریق از موکوز بر مفید اثرات دارای -6

 از دفاع و بدن اپیتلیال سلولهای از موسین مانند باکتریا آنتی مواد ترشح و تولید افزایش -1

 paneth سلولهای

 پلاریزاسیون حفظ پروتئینی، اتصال تقویت طریق از گوارش ی لوله اپیتلیالی سد ارتقای و حفظ -2

 سلولی آپوپتوز ی درجه کاهش و سلولی

 

 گیری نتیجه
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 آن حتویم غذایی منابع یا کپسول بصورت پروبیوتیکها، ثانویه مثبت اثرات از شواهدی امروزه

 فظح و ایمنی عملکرد بهبود ، ورزش از بعد خستگی مدت کاهش مانند ورزشکاران، برعملکرد

 .دارد وجود گوارش، دستگاه سلامت

 مند هرهب پروبیوتیکها مصرف فواید از توانند می استقامتی، ورزشهای در بویژه ورزشکاران لذا

 .شوند
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