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 نامه به سردبير

   در بدنسازان آن مرتبط با آگاهي از عوارض و عوامل و نيروزا داروهاي مصرف وعشي
  

   3زهرا روحاني2،عليرضا عطاردي 1،رضا متقيمحمود

 
 كارشناس ارشد تربيت بدني، دانشگاه علوم پزشكي گناباد. 1

  گناباد ، دانشگاه علوم پزشكيارتقا سلامت توسعه اجتماعي و مركز تحقيقات، اطلاع رساني پزشكي مربي. 2

  اسلامي تبريز، دانشگاه آزاد واحد علوم تحقيقات، دانشجوي كارشناسي ارشد تربيت بدني. 3 
  

رشته بدنسازي توجه  خصوصايكي از مسايل و مشكلات موجود در ورزش، 
اي مانند بهبود شكل ظاهري بدن به وسيله زياد ورزشكاران به مسايل حاشيه

باشد كه باعث افزايش شيوع اختلالات افزايش حجم و توده عضلاني مي
اي و عادت به مصرف داروهاي نيروزا در بين جوانان و نوجوانان تغذيه

نيروزا بارها از طرف  اين در حالي است كه مصرف داروهاي. گرديده است
هاي زيربط ممنوع اعلام شده و استفاده از آن نوعي تخلف و نقض سازمان
با توجه به عوارض ناشي از . شودمقررات ورزشي محسوب مي قوانين و

 مصرف اين داروها كه خطرات جدي را براي سلامت ورزشكاران ايجاد 
ها، تعيين ميزان كند، اين پژوهش با هدف بررسي شيوع مصرف اين دارومي

و عوارض ناشي از  تاثيراتآگاهي و شناخت ورزشكاران از اين داروها، 
انجام شده  1389-90مصرف آن در بين بدنسازان شهرستان گناباد در سال

 350 باشد كه بر رويتحليلي مي-مطالعه حاضر يك مطالعه توصيفي. است
شهرستان به صورت  هايباشگاه  ورزشكار مرد بدنساز شهرستان گناباد كه در

ها كه حداقل داراي يك سال تجربه ورزشي بوده و برنامه تمريني آن(منظم 
ابزار اندازه . مشغول به ورزش بدنسازي بودند، انجام شد) سه روز در هفته بود

  .اي بود كه بر همين اساس تدوين گرديده بودگيري در اين تحقيق پرسشنامه
هاي تست و SPSS-14زار آماري اطلاعات جمع آوري شده توسط نرم اف

ميانگين سن كل شركت . آماري مناسب مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت
نتايج اين مطالعه نشان داد كه تعداد . سال بود 26±8/5كنندگان در اين تحقيق 

 از يك ماده نيروزا استفاده كرده بودند و  حداقل) 3/86%(ورزشكار  302
درصد  40 ،)نفر 8(زياد درصد  3/2 چنين ميزان آگاهي ورزشكارانهم

چنين آگاهي هم. گزارش شد) نفر202( كمدرصد  7/57 و) نفر 140(متوسط 
از مواد نيروزا، نگرش به سمت مصرف مواد نيروزا، شناخت نام مواد، ميزان 

ي ترين عوامل پيش بيني كنندهاز مهم بدني تحصيلات و رضايت از تيپ
- اكسي  كراتين،در پژوهش حاضر  .دشدنمصرف مواد نيروزا محسوب مي

هاي كربوهيدراتي داروهايي بودند كه بيشترين متالون، نادرلون و مكمل

سكته و (هاي قلبي بيماري اكثر بدنسازان. مصرف را در بين بدنسازان داشتند
ترين عوارض را از مهم) ريزش مو و عقيمي(و عوارض جنسي ) سنكوب

      نتايج حاصل از تجزيه و تحليل. دانستنداستفاده از داروهاي نيروزا مي
ها نشان داد كه شيوع مصرف مواد نيروزا در بدنسازان هاي پرسشنامهداده

. )p=009/0(داري با ميزان آگاهي داشت گناباد بالا بود و رابطه كاملا معني
. چنين اكثر بدنسازان اطلاعي از عوارض ناشي از مصرف داروها نداشتندهم

آگاهي دادن و آشنايي بيشتر ورزشكاران در مورد مواد نيروزا و بنابراين 
ها و جلسات آموزشي عوارض مصرف داروها از طريق برگزاري كلاس

هاي آموزشي در بين هاي راهنما، بروشور، سي دي و كتابچهتوزيع دفترچه
  ورزشكاران، ارتقاي سطح آگاهي مدرسان و مربيان تربيت بدني در 

هاي جانبي ارس كشور در مورد مسئله دوپينگ و عارضهو مدها هدانشگا
تلويزيون به مضرات استفاده  خصوصاها و داروهاي نيروزا، توجه خاص رسانه

از داروهاي نيروزا و انعكاس تحقيقات و اسناد علمي انجام شده در اين مورد 
   ترين وترين، اساسيتواند مهم، ميهاهو نظارت و كنترل بيشتر بر باشگا

ترين اقدام در جهت پيشگيري از شيوع مصرف داروهاي نيروزا در بين ساده
  ]46 ): 1ويژنامه (13 ;1390م ت ع پ ز، [ .ورزشكاران باشد

  

References 
 

1. Nilsson S, Baigi A, Marklund B, and Fridlund B. The 
prevalence of androgenic anabolic steroids by 
adolescents in county of Sweden. Eur J Public Health 
2001; 11(2): 195-197. 

2. Irving LM, Wall M, Neumark-Sztainer D, and Story M. 
Steroid use among adolescents. J Adolesc Health 2002; 
30(4): 243-252. 

3. Kanayama G, Pope HG, Cohane G, and Hudson JI. Risk 
factors for anabolic-androgenic steroid use among 
weightlifters: A case-control study. Drug Alcohol 
Depend 2003; 71(1): 77-86. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

 10/8/90: مقاله تاريخ دريافت

 23/9/90: تاريخ پذيرش مقاله

Please cite this article as:  Mottaghi MR, Atarodi AR, Rohani Z. Prevalence of performance-
enhancing drugs abuse and athletes knowledge of effects and side effects of them in male 
bodybuilders athletes. Zahedan J Res Med Sci (ZJRMS) 2012; 13(suppl 1): 46. 

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 z
jrm

s.
ir 

at
 1

7:
23

 +
04

30
 o

n 
W

ed
ne

sd
ay

 J
un

e 
12

th
 2

01
9

http://zjrms.ir/article-1-1677-en.html

