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Abstract 

Introduction: The concentration and action of ascorbic acid in the central nervous system as a vitamin and also a 

neuromodulator have exercise-induced fluctuations. The present study was conducted to evaluate the effects of 

anaerobic exercise alone and associated with the consumption of ascorbic acid as a non pharmacological treatment for 

reducing seizures and increasing seizure thresholds. 

Methods: In this experimental study, 28 adult male Wistar rats (200-250gr) were divided into four groups including 

control (PTZ), anaerobic exercise, ascorbic acid and anaerobic exercise plus ascorbic acid. After performing exercise 

according to the designed protocol, PTZ was used for inducing seizures (80mg/kg, IP) and seizure latency of different 

stages was analyzed for each group. 

Results: In anaerobic exercise plus ascorbic acid group, the latency of the onset of seizure in all stages showed a 

significant increase in comparison with the control (p<0.001). The data showed that stages 2, 3,4 and 5 latency 

significantly increased in anaerobic exercise plus ascorbic acid group in comparison with the animals treated with 

ascorbic acid (p<0.05). Seizure related mortality was significantly decreased in ascorbic acid and also anaerobic 

exercise plus ascorbic acid groups (0%) compared to the control group (57%, p<0.05). 

Conclusion: In conclusion, these data suggest that the exercise as well as ascorbic acid and also combination of 

them have a preventive role in PTZ-induced seizure. 
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با  بر تشنج القا شدههوازي و اسيداسكوربيك بررسي اثر فعاليت ورزشي بي

 بالغ  صحرايي نر يها پنتيلن تترازول در موش

 2ي، راضيه كوشك*2دنژا، مهدي عباس1حميد معرفتي، 1تداالسا سارا ناظم
 دانشگاه شهيد باهنر، كرمانبدني و علوم ورزشي،  ورزشي، دانشكده تربيتگروه فيزيولوژي . 1

 گروه زيست شناسي، دانشكده علوم، دانشگاه شهيد باهنر، كرمان. 2

 92 تير 22پذيرش:   92 ارديبهشت 22دريافت: 
  

 چكيده

باشد. هدف از اين پژژوه  بررسژي تژر ير فعاليژت     نوسانات وابسته به ورزش دارا مي CNSغلظت و عملكرد اسيداسكوربيك بعنوان يك ويتامين و نورومدولاتور در  :مقدمه

     باشد.  مصرف اسيداسكوربيك بر كاه  حملات صرع و افزاي  آستانه تشنج مي عنوان يك درمان غيردارويي به تنهايي و توأم باورزشي به

هژوازي تژوأم بژا    هوازي، اسيد اسكوربيك و فعاليت بي(، فعاليت بيPTZگروه كنترل ) 4( به gr223-233سر موش نر بالغ نژاد ويستار ) 22در اين مطالعه تجربي  :ها  روش

( مژورد اسژتداده اژرار گرفژت و     mg/kg, IP23براي ايجاد تشنج ) PTZاسيداسكوربيك، به طور تصادفي تقسيم شدند. بعد از انجام فعاليت ورزشي براساس پروتكل طراحي شده، 

 ها بررسي شد.ترخير در مراحل مختلف تشنج براي هر يك از گروه

 (. همچنژين >331/3pدار نشژان داد ) هوازي توأم با اسيداسكوربيك در مقايسه با گروه كنتژرل افژزاي  معنژي   مراحل در گروه فعاليت بيترخير شروع تشنج در تمام  ها: يافته

(. مژر   >32/3pي  يافت )دار افزاطور معنيهوازي توأم با اسيد اسكوربيك در مراحل دوم، سوم، چهارم و پنجم در مقايسه با گروه اسيد اسكوربيك بهترخير تشنج گروه فعاليت بي

 (.>32/3pدار نشان داد )%(كاه  معني1/25% ( در مقايسه با گروه كنترل )3هوازي توأم با اسيداسكوربيك )هوازي و فعاليت بيهاي فعاليت بيمير ناشي از تشنج نيز در گروه و

 دارند. PTZكننده در تشنج القاء شده با ورزشي و تركيب آنها نق  ممانعتدهد، اسيداسكوربيك، فعاليت در مجموع نتايج اين پژوه  نشان مي جه گيري:ينت

 

هوازي، اسيداسكوربيك، پنتيلن تترازولصرع، فعاليت بي :هاي كليدي واژه

 مقدمه

صرع فعاليت الكتريكي غيرطبيعژي، همزمژان و آشژدته در    

مغز است كه حملات ناشي از آن به طور ناگهاني شروع شده و 

هژاي دايژ    تكنيكبا استداده از يابند. پس از مدتي خاتمه مي

الكتروفيزيولوژي مشخص شده، هنگام بژروز صژرع در نژواحي    

هژاي يژوني   ها، كانالها، گيرندهخاصي از مغز در فعاليت نورون

ترها اختلال ايجاد غشايي و در ميزان ترشح برخي نوروترانسمي

. در وااع، صرع در نتيجژه تغييژر در آسژتانه    ]41، 03[شود مي

. عوامل مختلژف  ]15[گردد ها ايجاد ميپذيري نورونتحريك

نظژر از عامژل   ، اما صژرف ]11[باشند در ايجاد صرع دخيل مي

كننده آستانه تحمل تشژنج نقژ  كليژدي را در احتمژال     ايجاد

ويژژه داروهژاي   صرع و بژه داروهاي ضد. ]23[واوع صرع دارد 

اند حملات را تژا حژدود زيژادي    جديد ضدصرع هرچند توانسته

داروها خژود از مشژكلات جژدي     كنترل كنند ولي عوارض اين

 گردند.است و در مواردي باعث تشديد حملات مي

با توجه به عوارض ناشي از داروها، همچنين نارسژا بژودن    

شژود  هاي درمان كه براي اين بيماري در نظر گرفته مژي شيوه

، استداده از رويكردهاي درماني غيردارويي بژراي ايژن   ]02، 2[
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باشند. در اين بين ارتباط اين بيماري و بيماري حائز اهميت مي

عنژوان يژك رويكژرد غيردارويژي در     ميزان فعاليت ورزشي، بژه 

اگرچه  .]23، 13، 4[هاي اخير مورد توجه وااع شده است سال

باشد، با ايژن  تر ير آمادگي بدني بر سلامت عمومي مشهود مي

حال بيماران صرعي اغلب از شركت در فعاليژت بژدني امتنژاع    

ميلي بيمژاران و پزشژكان، ناشژي از    كنند. بخشي از اين بيمي

ها و بخشي ترس از امكان ايجاد تشنج در حژين  ترس از آسيب

افراد مصروع مترسژدانه بژه دليژل     .]5[باشد فعاليت ورزشي مي

از فعاليژت ورزشژي آمژادگي    درگير بودن بژا بيمژاري و تژرس    

و پذيري جسماني، استقامت هوازي، استقامت عضلاني، انعطاف

پژاييني دارنژد    )حژداكرر اكسژيژن مصژرفي(    VO2max همچنين

-تواند بر روي سلامت عمومي و كيديژت زنژدگي  كه مي ]09[

-فعاليت ورزشي به دو شكل هوازي و غيرگذار باشد. شان تر ير

هژايي  تمرينات هوازي به انژواع ورزش ، رديگ يمهوازي صورت 

كشند و ضربان الب  كه بطور مستمر و طولاني مدت طول مي

باشد  درصد حداكرر ضربان الب مي 53در حين تمرين كمتر از 

سژواري، شژنا در مسژافتهاي     روي دوچرخژه  شود. پياده گدته مي

طولاني مژدت از انژواع تمرينژات هژوازي هسژتند. در مقابژل،       

زي براي مدت زمان كوتاه و با شژدت بژي  از   هواتمرينات بي

كه منجژر بژه    گيرند درصد حداكرر ضربان الب صورت مي 53

و خسژتگي مدژرط    كيدلاكتياسژ متابوليسم غيرهوازي و ايجاد 

تژوان بژه دو سژرعت    هوازي ميگردند، از انواع تمرينات بيمي

 . ]02[متر اشاره كرد  233و  133

يژت ورزشژي بژر بيمژاري     در شماري از مطالعات تژر ير فعال 

و  Nakkenبژراي مرژال   صرع مورد بررسي ارار گرفته اسژت   

تژژري را در بيمژژاران پژژايين VO2max، 1993همكژاران در سژژال 

. يك مطالعژه  ]02[صرعي نسبت به افراد سالم مشاهده كردند 

، نشژژان داد كژژه 2333و همكژژاران در سژژال  Wongتوسژژ  

هاي صرعي در افراد فعال نسبت به افراد مشابه )كنترل( آسيب

در تحقيقي مكمل مشخص شژده، فركژانس    .]44[كمتر است 

يابژد  تشنج بعد از فعاليت ورزشي در بيماران صرعي كاه  مي

]23[. 

-عنژوان ويتژاميني آنتژي   نق  اسيدآسكوربيك به همچنين

يژز در  ن نورومژدولاتور هاي اخير به عنوان اكسيدان، كه در سال

سيستم عصبي مركزي معرفي شده است در ميزان مقاومت بژه  

دهند . تحقيقات نشان مي]40، 22[باشد حائز اهميت ميصرع 

دهد و اژادر  اسيداسكوربيك ترخير در تشنج اوليه را افزاي  مي

به كاه  اابل توجهي در پراكسيداسيون چربي بعژد از تشژنج   

شژژده،  مطالعژژه ديگژژر مشژژخص  . در ]42، 19[باشژژد مژژي

سيلين را در اسيدآسكوربيك فركانس فعاليت صرع ناشي از پني

 .]0[دهد ها كاه  ميموش

عنژوان يكژي از   در تغذيژه بژه   Cويتژامين  اتوجه به نق  ب 

جيژژره غژژذايي و محژژرز بژژودن نقژژ    ي اصژژليهژژا نيتژژاميو

نورومدلاتوري و مداخله كننده اين ويتژامين بژر ميژزان ترشژح     

و نيژژز  ]05، 1[ر مطالعژژات ابلژژي نوروترانسژژميترهاي مغژژزي د

ضدتشنجي اين ويتژامين از يژك   گزارشاتي در خصوص ا رات 

بر ا ژر بخشژي فعاليژت ورزشژي بژا       سو و وجود شواهدي مبني

شراي  خژاص بژر كژاه  حمژلات صژرع و افژزاي  آسژتانه        

تشنجات، در اين مطالعژه بژه بررسژي نقژ  تركيبژي مصژرف       

هوازي )شژدتي( بژر   اسيداسكوربيك و انجام فعاليت ورزشي بي

عنژوان يژك رويكژرد غيژر     ميزان مقاومت به حملات صرع به 

 داروي پرداخته شده است.

 ها روش و مواد

سژر مژوش صژحرايي نژر نژژاد       22در اين تحقيژ  تعژداد   

wistar  هدته مورد  2-13گرم با دامنه سني 233-223با وزن

ساعت تژاريكي،   12تحت سيكل  ها موشاستداده ارار گرفتند. 

( 21±2ساعت روشنايي در شژراي  دمژايي كنتژرل شژده )     12

و به جز در حين آزماي  آزادانژه بژه    سانتيگراد نگهداري شدند

هژا بژه   آب و غذا دسترسي داشتند ابل از شژروع طژرم مژوش   

منظور آشنايي با محي  آزمژاي ، مشژخص شژدن سژلامت و     

عدم امتناع از فعاليت روي نوارگردان، مورد بررسي ارار گرفتند 

تژايي تقسژيم    5هژاي  طور تصادفي در گژروه يوانات بهحسپس 

 شدند.

 هوازي:فعاليت بي اجراي دستورالعمل

هوازي از شدت تمريني روش طراحي شده براي فعاليت بي

كه يژك فعاليژت شژدتي بژه شژمار        VO2maxدرصد  93حدود 

هژا  . براساس اين پروتكل ابتدا موش]00[آيد، برخوردار بود مي

دايقژه بژا    1درصد به مژدت   2با استداده از نوارگردان با شيب 

كردن را انجام دادند. شژروع اجژراء   كار گرم m/min23سرعت 

بژر   m/min43دايقه دويدن با سژرعت   0كردن، با پس از گرم
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به حالت  روي نوارگردان و سپس يك دايقه به منظور بازگشت

اجژرا   m/min23با سژرعت  (Active recovery) اوليه فعال 

اي دايقه به مدت دويدن افزوده شد بژه گونژه   1روز  2شد. هر 

دايقه بژا سژرعت    3ها روز انتهاي دوره تمرين، موش 2كه در 

m/min43 .روز و  2اي صورت هدتژه  برنامه تمريني به دويدند

هدته به طول انجاميد  0بار، در مجموع مدت تمرين  2هر روز 

بژه هژر    mg/kg23 تترازول بژا دوز  از تزري  پنتيلن  بعد .]12[

 Seizureهژا مراحژل مختلژف امتيژاز تشژنجي )     يك از موش

Score بصورت زير مورد  ها موش( براساس مشخصات رفتاري

 .]2[بررسي ارار گرفت 

 مرحله صدر: رفتارهاي معمولي حيوان

 مرحله يك: تشنجات مندرد ميوكلونيك سر )تيك سر(

هاي ناگهژاني  با تكان مرحله دو: تشنجات مكرر سر همراه

 اندام ادامي و سرازير شدن بزاق دهاني

مرحله سه: تشنج كل بدن و اندام حركتي اژدامي، معمژولا    

 .شود يمپاها از هم باز شده و حيوان بر روي پاها بلند 

 تونيك ژنراليزه –هاي كلونيك مرحله چهار: تشنج

 مرحله پنج: چرخ  و پرش مكرر حيوان و افتادن به پهلو 

 مرحله ش : مر   

 هاي مورد آزماي :گروه

پروتكل تمرينژي   (: در اين گروهEهوازي ) گروه فعاليت بي

بژار اجژراء شژد، كژه در      2روز و هژر روز   2اي به صورت هدته

هدته به طول انجاميژد. در پايژان ايژن     0مجموع مدت تمرين 

 mg/kg23 ،PTZها تمرين به موش دوره پس از آخرين جلسه

 تزري  گرديد. (IP)صدااي  به صورت درون

: در ايژن گژروه ، بژه ميژزان     (AA)گروه اسيدآسژكوربيك  

mg/kg223 ساعت ابل از تزري  اسيداسكوربيك نيمPTZ  به

 صورت گاواژ به حيوانات تجويز شد.

 هوازي همراه بژا مصژرف اسيدآسژكوربيك   گروه فعاليت بي

(E+AA) و بعد از آخژرين  : در اين گروه پروتكل تمريني اجراء

-، نژيم mg/kg223جلسه تمرين اسيداسژكوربيك، بژه ميژزان    

 به حيوانات تجويز شد. PTZساعت ابل از تزري  

منظژور كژاه    : ايژن گژروه بژه    (control)گروه كنتژرل  

در طژول دوره   گونژه حركتژي  هاي احتمالي بدون هژي  استرس

گرفتنژد و نرمژال   روي نوارگردان خاموش اژرار مژي  آزمايشات 

به  PTZساعت ابل از تزري  سالين به عنوان حلال داروها نيم

 تجويز شد.صورت گاواژ بهآنها 

هژاي  محاسبات آماري: در اين تحقي  جهت مقايسه گژروه 

( و متعااژژب آن از پژژس ANOVAمژورد آزمژژاي  از آزمژون )  

آزمون توكي استداده گرديد. همچنين، مقايسه درصژد مژر  و   

 Fisher’s Exact Testكاي اسكور و مير با استداده از آزمون 

در نظژر   >32/3Pي دارمورد ارزيابي ارار گرفت. سژطح معنژي  

 گرفته شد.

 يافته ها

تشژنج برحسژب  انيژه در     1نتايج نشان داد: ترخير مرحلژه  

هژوازي تژوأم بژا مصژرف اسژيد اسژكوربيك       گروه فعاليت بژي 

( 22/24±32/2( در مقايسه با گروه كنتژرل ) 02/25±14/022)

(. همچنين ترخير شروع تشنج مرحله >331/3Pاي  يافت )افز

( اخژژتلاف  25/034±22/00اول در گژژروه اسيداسژژكوربيك ) 

(، ترخير تشنج گژروه  >31/3Pدهد )دار با كنترل نشان ميمعني

( نيز در مقايسژه بژا گژروه    25/259±34/43هوازي )فعاليت بي

 (.1شكل( )>32/3Pكنترل افزاي  يافت )

     تشژژنج برحسژژب  انيژژه در گژژروه فعاليژژت  2خير مرحلژژه رتژژ

( در 02/423±00/52هژژوازي تژژوأم بژژا اسيداسژژكوربيك ) بژژي

داري طژور معنژي   ( بژه 42/25±33/2مقايسه با گروه كنتژرل ) 

گژژروه  (. تژژرخير  تشژژنج>331/3Pدهژژد )افژژزاي  نشژژان مژژي

 هژوازي ( و گروه فعاليت بژي 92/035±29/04اسيداسكوربيك )

سژه بژا گژروه كنتژرل افژزاي       ( نيز در مقاي29/33±52/021)

يافت، همچنين ترخير تشنج گروه اسيداسكوربيك در مقايسه با 

    دار هژوازي تژوأم بژا اسژيد اسژكوربيك معنژي      گروه فعاليت بژي 

 (.2( )شكل >32/3Pباشد )مي

    تشژژنج برحسژژب  انيژژه در گژژروه فعاليژژت  0تژژرخير مرحلژژه 

( در 02/423±25/53هژژوازي تژژوأم بژژا اسيداسژژكوربيك ) بژژي

دار نشژان  ( افزاي  معني51/91±30/2ه با گروه كنترل )مقايس

 ±24/04) (. ترخير تشنج گروه اسيداسژكوربيك >331/3Pداد )

 در زين( 10/042 ±92/34هوازي )( و گروه فعاليت بي 20/013

هژوازي تژوأم بژا اسيداسژكوربيك     مقايسه با گروه فعاليژت بژي  

 (.0( )شكل>32/3P) كاه  يافت

     فعاليژژت  گژژروه   انيژژه در  برحسبتشنژج  4ترخير مرحله 

   ژزايژاف (22/213±12/59) كوربيكساسيدا با توأم هوازي يب
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 .(n=7) برحسب  انيه تشنج 1بر مدت زمان ترخيري تا شروع مرحله ي فعاليت ورزشي+اسكوربيك اسيد  ، واسيداسكوربيك ا ر فعاليت ورزشي، -7شكل

AA: اسكوربيك اسيد  , E  ورزشي: فعاليت ,E+AA:فعاليت ورزشي و اسيد اسكوربيك , Control :كنترل 
***p<0.001,**p<0.01, *p<0.05, vs control  

 
  .(n=7) تشنج برحسب  انيه 2فعاليت ورزشي +اسكوربيك اسيد بر مدت زمان ترخيري تا شروع مرحله ي  اسيداسكوربيك و ا ر فعاليت ورزشي،  -1شكل

AA:اسيداسكوربيك ,E :فعاليت ورزشي ,E+AA:فعاليت ورزشي و اسيد اسكوربيك ,Control:كنترل 
***p<0.001 ,**p<0.01, vs control  

#p<0.05, vs E+AA
 

 

 
  .(n=7)  تشنج برحسب  انيه 0شروع مرحله ي  اسكوربيك اسيد بر مدت زمان ترخيري تا فعاليت ورزشي + اسيداسكوربيك و ا ر فعاليت ورزشي، -3شكل

AA: اسيداسكوربيك  ,E :فعاليت ورزشي ,E+AA: فعاليت ورزشي و اسيد اسكوربيك  , Control:كنترل 
***p<0.001,**p<0.01, *p<0.05, vs control  

#p<0.05, vs E+AA 
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( نشژژان داد 94/ 23± 31/2) داري نسژژبت بژژه كنتژژرل معنژژي

(331/3P<)هوازي توأم بژا  ، همچنين اختلاف گروه فعاليت بي

مصرف اسيداسكوربيك در مقايسژه بژا گژروه اسيداسژكوربيك     

 (.4( )شكل>32/3Pباشد )دار مي( معني±30/012 51/04)

هژوازي  تشنج برحسب  انيه در گروه فعاليت بي 2ترخير مرحله 

( در مقايسه با گژروه  91/229±22/23توأم با اسيداسكوربيك )

 دار نشژژژژان داد( افژژژژزاي  معنژژژي 33/93±34/2كنتژژژرل ) 

(331/3P<   ترخير تشنج گژروه فعاليژت بژي .)    هژوازي تژوأم بژا

اسيداسژژژكوربيك  بژژژا گژژژروهاسيداسژژژكوربيك در مقايسژژژه 

( >32/3P) داددار نشژژان ( افژژزاي  معنژژي 54/04±91/010)

  (.2 )شكل

هاي مقايسه درصد مر  و مير ناشي از پنتيلن تترازول در گروه

هاي فعاليت مورد مطالعه نشان داد، درصد مر  و مير در گروه

% 3هژوازي  بيك و فعاليژت بژي  هوازي تژوأم بژا اسيداسژكور   بي

    % نشژان  1/25كه اخژتلاف بژارزي بژا گژروه كنتژرل       باشد يم

و مير گروه اسيدآسژكوربيك  (. درصد مر  >32/3Pدهند )مي

دار اختلاف ايژن گژروه  بژا كنتژرل معنژي      باشد كه% مي 9/42

      (.3باشد )شكلنمي
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  .(n=7)  تشنج برحسب  انيه 4ي  فعاليت ورزشي+اسكوربيك اسيد بر مدت زمان ترخيري تا شروع مرحله اسيداسكوربيك و ا ر فعاليت ورزشي،  -3شكل

AA: اسيداسكوربيك  , E  :فعاليت ورزشي ,E+AA:فعاليت ورزشي و اسيد اسكوربيك , Control :كنترل 
***p<0.001,**p<0.01, vs control  

#p<0.05, vs E+AA  
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 . (n=7)  تشنج برحسب  انيه5 ي  تا شروع مرحله فعاليت ورزشي +اسكوربيك اسيد بر مدت زمان ترخيري اسيداسكوربيك و ا ر فعاليت ورزشي، -5شكل

    ,AA: اسيداسكوربيك  ,E  :فعاليت ورزشي ,E+AA:فعاليت ورزشي و اسيد اسكوربيك ,Control:كنترل 
***p<0.001,**p<0.01, vs control  

#p<0.05 vs E+AA
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 بحث

نتايج اين تحقيژ  نشژان داد كژه انجژام فعاليژت ورزشژي       

يي و توأم بژا اسيداسژكوربيك   به تنها)اجراي پروتكل تمريني( 

و  PTZدر به ترخير انداختن زمان شروع تشنج بعژد از تزريژ    

افزاي  مقاومت به صژرع مژر ر بژوده، همچنژين تژر ير اابژل       

هژاي مژورد   ميژزان مژر  و ميژر گژروه     در كاه اي ملاحظه

 العه در مقايسه با گروه كنترل ايجاد نموده است. مط

براساس تحقيقات صورت گرفته فعاليژت ورزشژي، ميژزان    

. گدته شده كژه  ]09[دهد تشنج و فعاليت عصبي را كاه  مي

تواند مربوط به نوروترانسميترهايي باشد كژه  احتمالا  اين ا ر مي

بژراي   ،ابژد ي يمژ ها در مدت فعاليت ورزشي افزاي  رهاي  آن

هژا  اند كه سژطوم كژاتكولامين  مرال بيشتر مطالعات نشان داده

در وااژع،   ]9[مغز بعد از فعاليت ورزشژي حژاد افژزاي  يافتژه     

ندژرين را افژزاي  داده و   فعاليت ورزشي مداوم سژطح نژوراپي  

شژود  آن در نواحي مختلف مغز مي هايباعث افزاي  متابوليت

بازدارندگي اوي روي  ندرين ا ر. مشخص شده كه نوراپي]13[

ندژرين در  پيشرفت كيندلينگ دارد. تزريژ  درون صژدااي اپژي   

، ]42[انژدازد  ابتداي آزماي ، پيشرفت تشنجات را به ترخير مي

ندرين ا ر بازدارندگي روي در همين راستا مشخص شده نوراپي

هاي صژرعي را  گسترش تشنج دارد و كاه  اين ماده، فعاليت

اين مورد تغييرات در سنتز و متابوليسم  . در]2[كند تسهيل مي

ها در مدت فعاليت ورزشي و ا ژر بازدارنژدگي ايژن    كاتكولامين

سيستم نوروترانسميتري در كيندلينگ آميگدال از ايژن فرضژيه   

توانژد  هاي مغزي مژي كه فعاليت ورزشي با تر ير بر كاتكولامين

. ]25[كنژد  پيشرفت كيندلينگ را به ترخير اندازد، حمايژت مژي  

عنژوان يكژي از   هاي اخير نق  دوپژامين بژه  همچنين در سال

ها در پاتوفيزيولوژي صرع مورد توجژه  ترين كاتكولامينفراوان

وااع شده است و مشخص شده اين نوروترانسميتر نق  مهمي 

. فعاليژژت ورزشژژي سژژطح ]22[در تعژديل حمژژلات صژژرع دارد  

همژين  در  ]03[دهژد  دوپامين مغژز را در حيوانژات تغييژر مژي    

و  D2هژاي  خصوص مشخص شده، جايگاه اتصال براي گيرنده

D1     يابژد  دوپامين در لوب تمپورال افژراد صژرعي كژاه  مژي

دهنژد سژطح   . در حيواناتي كه فعاليت ورزشي انجژام مژي  ]43[

دوپژژامين و متابوليسژژم دوپژژامين در ناحيژژه   D2هژژاي گيرنژژده

 . ]22، 24[يابد استرياتوم افزاي  مي

، GABAانسميترهاي دخيل در بيماري صرع از ديگر نورتر

باشد. در افژراد بژا   مي  CNSدر نوروترانسميتر مهاري ترينمهم

يابژد، تغييژر   كاه  مي  GABAسيستم بيماري صرع  فعاليت

-انسان مغزي بافت در آن هايگيرنده تغيير يا GABAغلظت 

. در رابطه با انجام ]43، 01[شده است  نشان داده مصروع هاي

ايژن تئژوري وجژود     GABAفعاليت شدتي و تغيير در غلظژت  

هژا را افژزاي    دارد كه فعاليت ورزشي، ميزان ترشح آنژدروفين 

. كنژد  يمژ دهژد كژه از تخليژه هژاي الكتريكژي جلژوگيري       مي

مشخص شده كه تزري  بتا آندروفين ا رات ضد صرعي ايجژاد  

اليژت ورزشژي بسژتگي    . ترشح بتاآندروفين به شژدت فع كند يم
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  .(n=7)  هاي چهارگانه برحسب  انيهمقايسه درصد مر  و مير ناشي از پنتيلن تترازول بين گروه -6 شكل

*p<0.05, vs control 
AA: اسيداسكوربيك  ,E  :فعاليت ورزشي ,E+AA: اسيد اسكوربيك فعاليت ورزشي و  ,Control:كنترل 
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با افزاي  شدت فعاليت ورزشي ميزان ترشح بتاآنژدروفين   ،دارد

هاي شدتي ميزان بتاآندورفين . ورزش]29[يابد هم افزاي  مي

 برنژد  يمي سبك هوازي، بالاتر ها ورزشو لاكتات را نسبت به 

 گژردد از آنجژا كژه غلظژت    پلاسژما مژي   pHو باعث كژاه   

GABA تحت تر ير تغييرات ،pH باشد، اين حالت اسژيدي  مي

      شژژود كژژه ا ژژر در مغژژز مژژي GABAباعژژث افژژزاي  غلظژژت 

تشنجي دارد، بنژابراين در اينجژا اسژيدوز بژه عنژوان يژك       ضد

كند كه بژا افژزاي  آسژتانه تشژنج     مكانيسم حداظتي عمل مي

 .]41[همراه است 

ملاتژونين     هاي درگير در بيمژاري صژرع،   از ديگر هورمون

 كند يمبر روي چندين مدل حيواني پيشنهاد  باشد. مطالعاتمي

تشژنج اسژت. بيمژاران صژرعي،      كژاه  كه ملاتونين اادر به 

تواند منجژر بژه   سطوم ملاتونين پائيني دارند كه اين تغيير مي

بروز تشنج گردد. اين هورمژون همچنژين بژا فعاليژت ورزشژي      

شود و بعد از فعاليت ورزشي حاد سطح اين هورمژون   تنظيم مي

 .]14[ ابدي يمافزاي  

  انژژد كژژه صژژرع، متابوليسژژم  مطالعژژات ديگژژر نشژژان داده 

دهژد و اسژترس   هاي آزاد را در مغز مژوش تغييژر مژي   راديكال

باشد در ارتباط مي اكسيداتيو با آسيب ناشي از تشنجات و صرع

بژا افژزاي  سژطوم    . همچنين پراكسيداسيون چربي غشاء ]3[

اكسژيدان،  هاي آزاد و يا كاه  در فعاليت دفاعي آنتيراديكال

. تحقيقژات مكمژل در ايژن زمينژه نشژان      ]19[گردد ايجاد مي

اند سطوم پراكسيداسيون چربي در طول مدت حملژه حژاد   داده

ي صژحرايي افژزاي    هژا  مژوش صرع ناشي از پيلوكژارپين در  

د هيپوكمژ  را كژاه    مژالون دي آلدئيژ   ،C. ويتژامين ابدي يم

ي ضژد اكسايشژي( را در   هژا  ميآنژز و فعاليژت كاتژالاز )   دهد يم

، در نتيجژه ايژن ويتژامين عملكژرد     كنژد  يمسطوم زياد، حدظ 

مربتي در كاه  سطوم پراكسيداسيون چربي دارد و با عملكرد 

گژردد  هاي آزاد مياكسيدان منجر به كاه  انواع راديكالآنتي

عامل محافظ عصبي است كه گدتژه   C. بنابراين، ويتامين]10[

، همچنژين  دهد يمشده ترخير در زمان شروع تشنج را افزاي  

دهند فعاليت ورزشي منظم باعث سژازگاري  مطالعات نشان مي

آسيب اكسيداتيو را كاه   تواند يم، كه شود يمآنتي اكسيداني 

و مقاومت در برابر استرس اكسايشي را افزاي  دهژد و باعژث   

 .]02[كاه  حملات صرع و ترخير شروع تشنج گردد 

اسيد آسكوربيك بر سيسژتم دوپامينرژيژك نيژز تر يرگژذار     

    اي وابسژته بژه دوز   باشد كه اين ا ژر بطژور اابژل ملاحظژه    مي

ملكژرد دوپژامين را   صژورت كژه در دوز كژم ع   باشد، بژدين مي

كه در دوزهاي بيشتر از عملكژرد آن جلژوگيري   تشديد، درحالي

و مجموعه  NMDA. اسيد آسكوربيك بر گيرندة ]12[كند مي

بژر  رفتارهاي ناشي از آن نيز ا ر مهاري دارد، كه ترييدي ديگر 

. فعاليت ورزشي، ]12[باشد ضد تشنجي اين ويتامين مي ا رات

ا ر  اين گردد. در توجيهت مغزي ميباعث كاه  سطح گلوتاما

مژدت   بژدني طژولاني   فعاليژت  كه توان گدتمي بدني، فعاليت

بژودن   دليژل سژمي   به و شودمي در مغز آمونياك افزاي  سبب

مغزي  از افزاي  ناشي مسموميت جلوگيري از براي و آمونياك

آمونياك  تا غلظت شودمي فعال بيوسنتز گلوتامين مكانيسم آن،

 .]20[دهد  كاه  را مغز

ا ر توأم فعاليت ورزشي و اسيدآسكوربيك بر تشنج ناشي از 

PTZ ژوه  مورد بررسي ارار گرفژت،   براي اولين بار در اين پ

هاي حاصل مشخص است ا ر توأم اين دو عامل براساس يافته

به تنهايي بيشتر است. در وااع اسيدآسكوربيك  كيهر از تر ير 

انژد، كژه   صوص ا ر سينرژيك داشتهبا فعاليت ورزشي در اين خ

هژاي اكسايشژي و   اين ا رات را شايد بتوان به كاه  اسژترس 

هژاي رهژاي  نوروترانسژميترهاي    تغيير در رهاي  يژا نسژبت  

ندژرين، اپيوئيژدها و دوپژامين    ، نژوراپي GABAمغزي از جمله 

اند كه اسيداسژكوربيك  نسبت داد كه مطالعات ابلي نشان داده

. در هژر صژورت شژناخت    ]21، 1[كنژد  له ميدر كار آنها مداخ

 هاي مكمل دارد.مكانيسم داي  احتياج به پژوه 

 سپاسگزاري

وسيله از معاونت پژوهشي و تحصيلات تكميلي دانشژگاه شژهيد   بدين

 گردد.دليل حمايت مالي تشكر و ادرداني ميباهنر به
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