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 چکیده 
نظام مرور  تحقیق  این  از  پژوهشهدف  فراتحلیل  و  زمینهمند  در  شده  انجام  مصرف های  شیوع  ی 

از عوارض جانبی آن آنابولیک و آگاهی  ایرانی است. سیاستروئیدهای    یک   و   ها در ورزشکاران بدنساز مرد 
واژه   استفاده  با  مطالعه  بدنساز های  از کلید  نیروزا، ورزشکاران  داروهای  آنابولیک،    های بانک   از   استروئیدهای 

به   اطلاعاتی  هایبانک   نیز   و   کشور   سطح   در   موجود  اطلاعاتی  با داده   آنالیز .آمد  دست  لاتین    از   استفاده  ها 
از تحلیل   .شد  بررسی 2I آزمون  از   استفاده  با  مطالعات   بین  ناهمگونی. شد  تصادفی( انجام  اثرات   متاآنالیز )مدل

مشخص شد که شیوع کل مصرف استروئیدهای    11820تک مطالعات با تعداد  دهی به تک مطالعه و وزن  33
( و شیوع  48تا    17:  95)فاصله اطمینان %  %32.9ایرانی پس از حدف اثر تورش انتشار  آنابولیک در بدنسازان  

بدست آمد و همچنین بر    % 15و دیانابول    %19  متانولاکسی،  %24  نانددرلون،  %29  چهار داروی تستسترون
 دوستان  و  مربیان را ورزشی  هایمکمل  مصرف در افراد مؤثرترین ورزشکاران از %74اساس نتایج بدست آمد 

  %34  ایرانی  مرد  بدنسازان  در  ورزشی  هایمکمل   مصرف  از  ناشی  عوراض  از  آگاهی  سطح  کردند. شیوع  معرفی
باشد. اکثر این افراد بدون آگاهی از عوارض شدید این داروها و با تجویز افراد غیرمتخصص اقدام به مصرف  می

های پیشگیری و آموزش ورزشکاران در مورد عوارض  برنامه خودسرانه استروئیدها کردند. بنابراین، لزوم ایجاد  
 گردد.داروهای استروئید توصیه می 

 .  یزمتاآنال یافته،ورزشکار بدنساز، مرور ساختار  یک،آنابول  یدهایاستروئ یوع،ش های کلیدی: واژه
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Abstract 

The purpose of this review and meta-analysis is studying prevalence of consumption 

Anabolic Steroids  and awareness of Their Side Effects among Male Body Builders in Iran. 31 

studies were eligible for entry into the study by Using Keyword of Thirty-one study anabolic 

steroids, doping, bodybuilders of databases in the country obtained and Latin databases. Data 

analysis was performed using meta-analysis (random effects model). The heterogeneity between 

studies was assessed by using I2 test. Analysis of 33 studies and weighting of individual studies 

No. 11820 It was found that the total prevalence of anabolic steroids in Iranian bodybuilders 

After removing the effect of Publication Bias 32.9% (95% confidence interval 17 to 48) and the 

prevalence of four drug, testosterone 29%, Nanddrlvn 24%, oxygen 19% methanol and 15% 

Dyanabvl. And also on the results 74% of the athletes, coaches and friends introduced the most 

influential persons in sports supplements. 34% is Prevalence of Awareness Levels of 

complications of the use Sports supplements in Iranian bodybuilders. Most of these people  

Without the knowledge of the extreme complication these drugs and Attempt to intimidate to 

intractable consumption steroids. Therefore, it is necessary to create prevention programs and 

training athletes About complications of steroid drugs. 

Keywords: Prevalence، anabolic steroids, bodybuilder athlete, systematic review, meta-analysis 
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 مقدمه 
نیروزا  مصرف  امروز،  جامعه  در  رشد  به  رو   نگرانی   افزایش   برای  مواد 

  مانند   داروهایی  از   استفاده   مثال،عنوانباشد. به شناختی می   یا   و   فیزیکی  عملکرد
 شدهبلندمدت تبدیل  نگرانی یک  به ای حرفه  ورزش  در 1آنابولیک  استروئیدهای

  که  هستند صناعی   ترکیبات  برای  آشنا  نامی آنابولیک استروئیدهای .(27است ) 
  افزایش   سبب  و   شوندمی   مربوط(  هاآندروژن )   مردانه  جنسی  هایهورمون   به

.  گرددمی  مردانه  جنسی  خصوصیات  و (  آنابولیک  اثرات)  اسکلتی  عضلات  رشد
  همراه   جانبی عوارض  از ایگسترده  طیف با  آنابولیک  ئیدهای و استر سوءمصرف

 . (7) است
  با   مبارزه  جهانی  آژانس  ای،حرفه  ورزش  در  با دوپینگ  مبارزه  منظوربه

  (. آمارهای 8کند )لیست می   مواد ممنوعه را  هرسال  در(  WADA) 2دوپینگ

 دهد می   نشان  المپیک  المللیبین  کمیته  معتبر  هایآزمایشگاه   از  منتشرشده

 هستند  دوپینگ  مثبت  هاینمونه   کل  از   تشخیصی  ماده  ترینفراوان  استروئیدها،

)می   %65  حدود   مصرف  شیوع  دارای  که  در 15باشد    نخستین   1950  سال   (. 

شد.  گزارش  آنابولیک استروئیدها  از  ورزشکاران  استفاده   بر  مبنی مستند  شواهد

  به  متوسط   و  کوتاه   هایمسافت  دوندگان از   درصد  68 ،1972  مونیخ  المپیک  در

این (.  2)کردند    اقرار   آنابولیک   داروهای  مصرف دوپینگ با    در   تنهانه   حال، 

  خصوصبه  شود.می  مشاهده   تفریحی نیز  ورزشکاران  در  بلکه  نخبه  ورزشکاران

بالا،  اندام،تناسب   ورزش  در   مواد   از  استفاده  برای  ،٪20-5  بین  شیوع 

  حاکی   مختلف  مطالعات   (.27فیزیکی آشکارشده است )   عملکرد  دهندهافزایش 

  قدرت   روی  درمانی  مقادیر  در  آنابولیک  استروئیدی  داروهای  که  است  آن  از

  عمری نیمه  متوسط  طوربه   و   ندارد  اثری  مسابقات  در  فرد  عملکرد  و   عضلانی

  پرورش   رشته  ورزشکاران   توسط   که   دارویی  مقدار   طرفی   از.  دارند  ساعت  8  حدود

است    فوق  داروهای  درمانی  مقادیر  از  بیشتر  برابر  50  تا  10  شودمی  مصرف  اندام

آنابولیک احتمالا بهتروین  که استروئیدهای    دهدمی   نشان  متعدد  تحقیقات .(37)

روند که  های قدرتی بشمار می ویژه ورزشداروهای شناخته شده در ورزش، به

استفاده   می مورد  قرار  نیز  از  ورزشکاران  شده  منتشر  آمارهای  همچنین  گیرند. 

بینآزمایشگاه  کمیته  نشانهای  المپیک  استروئیدها،  میالمللی  که  دهند 

های مثبت دوپینگ هستند. تحقیقات ترین ماده تشخیصی از کل نمونه فراوان

های بد جسمی موجب  دهند که این داروها علاوه بر عارضه می  متعدد نشان

نیز می رفتارهای خشن  رفتاری و ظهور  در  اختلالات  زیادی  شوند. تحقیقات 

سرتاسر جهان به بررسی میزان آگاهی مصرف کنندگان استروئیدهای آنابولیک  

اند که ورزشگاران  دادهجانبی این داروها پرداخته و نشانهای  در مورد عارضه

در مورد سوئ مصرف این داروها به اندازه کافی آگاهی نداشته و در انتخاب  

اند. همچنین بدون توجه به آثار بد جسمانی و رفتاری ها کمتر دقت کردهآن

  تحقیقات (.  1)اند  ها نسبت به مصرف آنها اقدام کردهحاصل از مصرف این دارو 

  مصرف   که  است  شدهگزارش   است  گرفتهانجام  داروها این  مورد در  که  دیگری

 همچون  دیگری  مواد  مصرف  برای  ایمقدمه   یا  ساززمینه   تواندمی  استروئیدها

  سراسر   در   متعددی   بعلاوه، تحقیقات (.2)   باشد   الکلی   هاینوشیدنی   و   مخدر  مواد

  عوارض   مورد   در  نیروزا  داروهای   کنندگانمصرف آگاهی   میزان  بررسی   به   جهان

  این   مصرف مورد  در  ورزشکاران  که  اندداده   نشان  و   اندپرداخته   داروها این  جانبی

 

1. anabolic steroids 

2. World Anti-Doping Agency 

3. Buckley & et al 

 نمایندمی   دقت  کمتر  هاانتخاب آن   در  و   نداشته  آگاهی  کافی  یاندازه به   داروها

  داروها   این  مصرف  از  حاصل  رفتاری  و  جسمانی  بد  تأثیرات  به  توجه  بدون  و 

  .(31 ،34نمایند )می  اقدام هاآن مصرف به نسبت

  جوانان   بین  مواد در  این  مصرف  شیوع افزایش  علت به  امریکا، کشور  در

سلامت  عوارض  به  نسبت  آگاهی  عدم  و  ملی  انستیتوی   National)  آن، 

Institute of Health)   پخش   دبیرستانی   جوانان  بین   را   آموزشی  های بولتن  

 (.18کرده است )

اساس   همکاران بر  و  بوکلی  روی  1998) 3مطالعه  بر  بلژیک  در  که   )

این   از  استفاده  فراوانی  میزان  گرفت  صورت  اندام  پرورش  رشته  ورزشکاران 

ای  ( در مطالعه 2004)  4(. ایوانس 26شده است )درصد گزارش  58تا    35داروها 

در    3گزارش کرد که حدود   آنابولیک  استروئیدهای  میلیون مورد سوءمصرف 

ها بدنسازان تفریحی غیررقابتی یا  ایالت متحده آمریکا وجود دارد که دوسوم آن

غیرورزشی   و  مقاصد ظاهری  برای  داروها  این  از  ورزشکاری هستند که  غیر 

های غذایی را  ( مصرف مکمل 2003)  5(. سالتر و همکاران 28کنند )استفاده می 

که   شد  مشخص  کردند  بررسی  سنگاپوری  نخبه  ورزشکاران  ها آن   %77در 

 (.  40کنند ) مکمل مصرف می

تحقیقات متعددی نیز در کشورمان به بررسی شیوع مصرف استروئیدهای  

پرداخته  )آنابولیک  بازیار  و  اراضی  استروئیدهای  1392اند.  ( شیوع سوءمصرف 

  % 62شده  آنابولیک را در اندام پروران شهر کرج موردبررسی قراردادند مشخص 

(. ملک و همکاران  1کنند )از ورزشکاران از استروئیدهای آنابولیک استفاده می 

را  1383) سمنان  مرد  بدنسازان  در  نیروزا  داروهای  از  استفاده  فراوانی   )

 (.14گزارش شد ) %27موردپژوهش قراردادند. که شیوع استفاده از مواد نیروزا 

 گونهاین کنندگانمصرف  آگاهی ارزیابی  به  نیز زیادیهای پژوهش

 نشان و داروها پرداختند این جانبی عوارض و آثار  نیز و  هامکمل و داروها

 اطلاع کافی اندازه  داروها به این مصرف مورد در ورزشکاران  که اندداده

 کنند. دقت می کمتر داروها انتخاب در و نداشته

از آن ها ذکر گردید، سوءمصرف  با توجه به نتایج مطالعاتی که بخشی 

توجهی توجه به پتانسیل خطرزایی که دارد شیوع قابل با    آنابولیک  استروئیدهای

در سراسر جهان داشته است. کشور ما نیز به دلیل دسترسی آسان به این مواد  

شوند از این  که باقیمت ارزان و کیفیت نامناسب از کشورهای همسایه وارد می 

ها و نتایج تحقیقات  ای که بر اساس گزارش گونهقاعده مستثنی نبوده است. به 

سال   استان  1378از  از  برخی  در  سوءمصرف  تاکنون  شیوء  شهرها  و  ها 

های بسیاری را در بعد پزشکی و ورزشی ایجاد  آنابولیک دغدغه   استروئیدهای

باشد تا با ارزیابی جامع مطالعات موجود  نموده است. لذا این مطالعه بر آن می 

ورزشکاران   در  آنابولیک  استروئیدهای  مصرف  شیوع  زمینه  توجه  در  بدنساز، 

محققان و مسئولان بهداشتی را بر سوءمصرف داروها جلب نموده و راهگشای  

ورزشکاران   بین  در  نیروزا  داروهای  مصرف  کاهش  جهت  آتی  مؤثر  اقدامات 

 باشد.

 

4. Evans 

5. salter  & et al 
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 روش بررسی

  استروئیدهای   مصرف  شیوع  میزان  متاآنالیز  بررسی  یک   حاضر  پژوهش

 و   مستندات  مرور  و   گردآوری  روش  به  که  است  ایرانی  مرد  بدنسازان  آنابولیک

  های بررسی  یافتن  برای.  است  گرفتهانجام   موجود   منابع  متاآنالیز  و   مقالات

  در   موجود  خارجی  و   داخلی  مجلات  در   شدهچاپ   مقاله  از  کشور  در   شدهانجام 

مگ    شامل  کشور  سطح   در  موجود   اطلاعاتی  هایبانک  اطلاعاتی  هایبانک 

- 4اسکولار : گوگل  لاتین  اطلاعاتی  هایبانک  نیز  و  ،3مدیبل   -2سید  -1ایران

اسکوپوس   6دایرکتساینس  -5مد ابپ   در  شدهارائه   مقالات   همچنین  و  7و 

 عمده   طوربه   هامقاله   جستجوی  سازوکار  .شد  استفاده  هاینامه پایان  و   هاهمایش 

  ترکیبات   یهمه   با   فارسی   های کلیدواژه  سیستماتیک   جستجوی  از   استفاده  با

  بردن   بالا  برای  پژوهش  این  در  .شد  انجام   اصلی  و   مهم  کلمات  احتمالی

  استروئیدهای   شیوع، مانند  فارسی  عمومی  هایکلیدواژه   جستجو از  در  حساسیت

  های کلیدواژه   و   بدنساز  ورزشکاران  دوپینگ، نیروزا،  داروهای  آنابولیک،

درنهایت  8انگلیسی شد.   پیرامون  شدهانجام   مقاله   کردن   پیدا  از  پس  استفاده 

  مقالاتی   انتخاب   و   ایرانی  مرد  بدنسازان  آنابولیک  استروئیدهای  مصرف  شیوع

  خروج،   و   ورود   معیارهای  اساس  بر.  بودند  پژوهش   موضوع   با   کامل  در ارتباط   که

  مورد مطالعه  محققین برای کاهش خطا به طور جداگانه توسط مقالات چکیده

 جهت   پژوهش  با   مرتبط  مقالات  و   رد   مرتبط   غیر  مقالات   سپس  قرارگرفته،

  مقالات   ورود  از  پس  .شدند  مشخص  هاداده   استخراج  و   هاآن  کامل  متن  دریافت

  از   شدهتهیه  لیستچک   وسیلهبه  کیفی  کنترل  تایید  و   مطالعه  به  شدهپذیرفته

  استخراج   جهت  شدهآماده   لیستچک .  شدند  هاداده   استخراج  آماده  مطالعات  قبل،

  و  نمونه اندازه  مطالعه،   زمان مقاله،  مکان مقاله،   عنوان: متغیرهای شامل   هاداده 

انواع    شیوع  ایرانی،  مرد  بدنسازان  آنابولیک در  استروئیدهای  مصرف  کل  شیوع

  فرم   در   و   شدهخارج   مطالعات   از  هاداده   تمامی.  بود  مؤثر  متغیرهای   و سایر  مواد 

 گردیدند.  وارد ذکرشده

  قرار   موردبررسی   مقاله  112  تعداد  07/2015/  01  تاریخ  تا  جستجو   طی

  طور به بود، اولیه اطلاعات شامل که مقاله  77 تعداد مرحله از اینگرفتند، پس 

  دسترس   در  دلیل  به  هامقاله   از  مورد  34  سپس.  گرفتند  قرار  موردمطالعه  کامل

 سایر   در  آنابولیک  استروئیدهای  مصرف  شیوع  بررسی  یا  و   شیوع  میزان  نبودن

  33  درنهایت  و   شدند  حذف  مطالعه   و یا دیگر ورزشکاران از  جنسی  هایگروه

.  شدند  آنالیز  فرآیند  وارد   بود  شدهانجام   2015  تا  1999  هایسال   طی  که  مقاله

 گیریاندازه   تورش  و   انسانی  خطای  کاهش   برای  سپس(  1  شماره  شکل )

 استخراج   جداگانه  طوربه   محقق   دو   توسط  لیست  چک   طبق   موردنیاز  اطلاعات

 نوع   و   غربالگری  روش  هرچند.  شد  داده   تطبیق  باهم  محقق  دو   هر  نتایج  و 

  میزان   که  مقالات  از  هرکدام  درنهایت.  بود  متفاوت  مقالات  از  برخی  در  غربالگر

استروئیدهای   اکثر   و   شد  ارزیابی  بود  ذکرشده  کل  شیوع  و   آنابولیک  شیوع 

 .شدند  پردازش فرآیند وارد مقالات

 آماری  تحلیل

  استروئیدهای   شیوع مصرفی  زمینهدر  گرفتهانجام   مطالعات  مرحله  این  در

  با   و   شدهآوری جمع   بودند  توصیفی  همگی  ایرانی که مرد  بدنسازان  در  آنابولیک

  از   مطالعه  هر  واریانس   بود،  ایدوجمله   توزیع   دارای   شیوع   میزان  کهاین   به  توجه

  مطالعه،   هر  به  شدهداده   وزن.  شد  محاسبه  ایدوجمله   توزیع  واریانس  طریق

  ها داده  بین ناهمگنی بررسی جهت همچنین و  بوده واریانس عکس با متناسب

معنی دار هیچ      2Iشد و لازم به ذکر است برای رسیدن  استفاده   2I  شاخص  از

  دار معنی   0.05  از  کمتر  p  میزان  ناهمگنی  آزمون  مورد  در  مقاله ای حذف نشد

( 1/11  نسخه)  STATA  افزارنرم   از  استفاده   با  هاداده   آنالیز.  شد  گرفته  نظر  در

های مختلفی در دنیا معرفی شده از  در مطالعات فراتحلیل نرم افزار  .شد  انجام

نرم  ,STATA, CMA  جمله آن  از  محققین  تبحر  به  بسته  استفاده  که  افزار 

بصورت متنی و جدول بصورت   CMAهای  به عنوان مثال خروجی  دکننمی

نام محقق، سال انجام مطالعه،   STATAشود ولی در جداگانه نمایش داده می

شیوع، اندازه اثر مطالعات، دامنه اطمینان هر مطالعه و برایند کلی، وزن هر مقاله  

و حتی مدل بررسی همگنی مطالعات و معنی داری آن در روبرو و در پایین 

 .شودنمودار نمایش داده می

 هایافته

  نمونه   با حجم  مقالات  آماری   آنالیز   از   پس   مورد بررسی   مطالعه   33در  

تصادفی )پس انجام آزمون    اثرات  مدل  به  توجه  با  ورزشکار بدنساز مرد  11820
2I  )نبود معنادار  ثابت  در    آنابولیک   استروئیدهای  مصرف  شیوع  میزان  ، مدل 

انشار    درمجموع،  ایران  در   مرد  بدنسازان  ورزشکاران اثر تورش  از حدف  پس 

 .  (1شد )نگاه کنید به نمودار برآورد  (48تا  17:  95)فاصله اطمینان %  32.9%

کسب   بر نتایج  شیوع  اساس  بیشترین  مربوطه  مطالعات  بخشی  از  شده 

  فاصله )  %29به ترتیب مربوط به تستسترون    مرد داروهای مصرفی در بدنسازان

، (35تا  13:    %95  اطمینان  فاصله)  %24، نانددرلون  (41تا  16:    %95  اطمینان

  فاصله )  %15، دیانابول  (26تا  11:    %95  اطمینان  فاصله)  %19اکسی متانول  

 باشد. ، می (21تا 9:   %95 اطمینان

بررسی،  مطالعه  33  از  مطالعه  16  وتحلیلتجزیه   در میزان شیوع    مورد 

  مرد   بدنسازان  در  ورزشی  هایمکمل   مصرف  از   ناشی  عوارض   از  آگاهی  سطح

 (.3نمودار) برآورد شد  (44تا  23:  %95 اطمینان  فاصله)  %34 ایرانی
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 مطالعه   به شدهبررسی  مقالات  خروج  و  ورود فرآیند فلوچارت(: 1)  شکل

 

 دهند،می نشان  مطالعه هر  در  را شیوع میزان  اطمینان فاصلهها خط پاره کشور، در شده انجام مختلفهای پژوهش  در ایرانی مرد بدنسازان  در آنابولیک استروئیدهای  مصرف شیوع میزان -1 نمودار

 . دهدمی نشان  مطالعه کل برای  را شیوع میزان  لوزی  علامت. دهدمی نشان  را مطالعه هر  در شیوع میزان  برآورد خط، پاره  هر  وسط  نقطه

مقاله وارد پژوهش شد112

مقاله بعلت نبود اطلاعات اولیه و 35
تکراری بودن مقاله حذف شد

ن مقاله به دلیل در دسترس نبودن میزا34
شیوع حذف شد

مقاله وارد فرآیند فرا تحلیل شدند33

NOTE: Weights are from random effects analysis

Overall  (I-squared = 99.7%, p = 0.000)

nakhei (2013)

Study

arazi (2013)

malek (2005)

ID

kargar fard (2009)

Shahsavani (2014)

Razavi (2014)

Sharifirad (2011)

Angoorani (2015)

Sobhanian (2013)

zakery (2012)

aghily (2011)

Hazavehei (1999)

shahraki (2010)

kashi (2006)

Fakhari rad (2014)

motaghy (2012)

Mahdavi (2012)

rahimy (2008)

arazi (2013)

shoshtary zadeh (2013)

arazi (2011)

Aliabadi (2014)

karimian (2011)

pasha ravesh (2008)

nogomi (2005)

Allahverdipour (2011)

Jalilian (2012)

galilian (2011)

angorany (2012)

hamedi neia (2005)

saleh (2004)

Bahrami (2014)

Sepehri (2009)

0.44 (0.32, 0.56)

0.49 (0.42, 0.56)

0.40 (0.33, 0.47)

0.27 (0.23, 0.32)

ES (95% CI)

0.44 (0.32, 0.56)

0.36 (0.31, 0.41)

0.29 (0.23, 0.34)

0.22 (0.17, 0.28)

0.16 (0.13, 0.18)

0.51 (0.46, 0.57)

0.36 (0.33, 0.40)

0.94 (0.92, 0.96)

0.19 (0.15, 0.23)

0.18 (0.14, 0.22)

0.63 (0.57, 0.69)

0.99 (0.98, 1.01)

0.86 (0.83, 0.90)

0.88 (0.86, 0.90)

0.50 (0.45, 0.56)

0.63 (0.56, 0.69)

0.88 (0.86, 0.90)

0.67 (0.61, 0.73)

0.52 (0.44, 0.60)

0.17 (0.13, 0.22)

0.38 (0.35, 0.42)

0.13 (0.10, 0.16)

0.38 (0.33, 0.43)

0.38 (0.33, 0.43)

0.38 (0.29, 0.46)

0.17 (0.15, 0.20)

0.34 (0.25, 0.43)

0.40 (0.33, 0.47)

0.32 (0.27, 0.37)

0.19 (0.13, 0.24)

100.00

3.02

%

3.02

3.04

Weight

2.96

3.04

3.03

3.03

3.05

3.03

3.04

3.05

3.04

3.04

3.03

3.05

3.04

3.05

3.03

3.02

3.05

3.03

3.01

3.04

3.04

3.04

3.03

3.03

3.00

3.05

3.00

3.02

3.04

3.03

0.44 (0.32, 0.56)

0.49 (0.42, 0.56)

0.40 (0.33, 0.47)

0.27 (0.23, 0.32)

ES (95% CI)

0.44 (0.32, 0.56)

0.36 (0.31, 0.41)

0.29 (0.23, 0.34)

0.22 (0.17, 0.28)

0.16 (0.13, 0.18)

0.51 (0.46, 0.57)

0.36 (0.33, 0.40)

0.94 (0.92, 0.96)

0.19 (0.15, 0.23)

0.18 (0.14, 0.22)

0.63 (0.57, 0.69)

0.99 (0.98, 1.01)

0.86 (0.83, 0.90)

0.88 (0.86, 0.90)

0.50 (0.45, 0.56)

0.63 (0.56, 0.69)

0.88 (0.86, 0.90)

0.67 (0.61, 0.73)

0.52 (0.44, 0.60)

0.17 (0.13, 0.22)

0.38 (0.35, 0.42)

0.13 (0.10, 0.16)

0.38 (0.33, 0.43)

0.38 (0.33, 0.43)

0.38 (0.29, 0.46)

0.17 (0.15, 0.20)

0.34 (0.25, 0.43)

0.40 (0.33, 0.47)

0.32 (0.27, 0.37)

0.19 (0.13, 0.24)

100.00

3.02

%

3.02

3.04

Weight

2.96

3.04

3.03

3.03

3.05

3.03

3.04

3.05

3.04

3.04

3.03

3.05

3.04

3.05

3.03

3.02

3.05

3.03

3.01

3.04

3.04

3.04

3.03

3.03

3.00

3.05

3.00

3.02

3.04

3.03

  
0-1.01 0 1.01
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  میزان  اطمینان  فاصلهها خط پاره کشور، در شده انجام  پژوهش  11 در  ایرانی مرد  بدنسازان  در ورزشی  ی هامکمل مصرف پیرامون   توصیه منبع به نسبت  کنندگان  شرکت ترجیح شیوع میزان  -2 نمودار 
 .دهدمی نشان  مطالعه کل برای   را شیوع میزان  لوزی  علامت. دهدمی نشان  را مطالعه هر  در  شیوع میزان  برآورد خط، پاره هر   وسط  نقطه دهند،می نشان  مطالعه هر  در  را شیوع

 

 فاصله ها  خط  پاره  کشور،   در  شده  انجام  پژوهش  16  در  ایرانی  مرد  بدنسازان  در  ورزشی  هایمکمل  مصرف  پیرامون مصرف  از  ناشی  عوراض  از  آگاهی  سطح   شیوع  میزان  -3  نمودار
  مطالعه   کل  برای  را   شیوع  میزان  لوزی  علامت.  دهدمی  نشان  را   مطالعه  هر  در  شیوع  میزان  برآورد  خط،   پاره  هر  وسط  نقطه  دهند، می  نشان  مطالعه  هر  در  را   شیوع  میزان  اطمینان

 .دهدمی نشان

NOTE: Weights are from random effects analysis

Overall  (I-squared = 95.3%, p = 0.000)

galilian (2011)

ID

Sepehri (2009)

Study

Jalilian (2012)

shoshtary zadeh (2013)

karimian (2011)

arazi (2013)

nakhei (2013)

Razavi (2014)

hamedi neia (2005)

arazi (2011)

0.74 (0.63, 0.86)

0.97 (0.91, 1.02)

ES (95% CI)

0.76 (0.63, 0.90)

(Excluded)

0.61 (0.57, 0.65)

0.95 (0.88, 1.02)

0.69 (0.58, 0.79)

0.65 (0.55, 0.74)

0.79 (0.70, 0.89)

0.53 (0.36, 0.69)

0.70 (0.63, 0.77)

100.00

11.77

Weight

10.33

%

0.00

11.93

11.62

10.92

11.14

11.17

9.62

11.50

0.74 (0.63, 0.86)

0.97 (0.91, 1.02)

ES (95% CI)

0.76 (0.63, 0.90)

(Excluded)

0.61 (0.57, 0.65)

0.95 (0.88, 1.02)

0.69 (0.58, 0.79)

0.65 (0.55, 0.74)

0.79 (0.70, 0.89)

0.53 (0.36, 0.69)

0.70 (0.63, 0.77)

100.00

11.77

Weight

10.33

%

0.00

11.93

11.62

10.92

11.14

11.17

9.62

11.50

  
0-1.02 0 1.02

NOTE: Weights are from random effects analysis

Overall  (I-squared = 97.6%, p = 0.000)

arazi (2011)

nogomi (2005)

kargar fard (2009)

arazi (2013)

Mahdavi (2012)

Fakhari rad (2014)

malek (2005)

hamedi neia (2005)

ID

nakhei (2013)

motaghy (2012)

pasha ravesh (2008)

kashi (2006)

Study

aghily (2011)

shahraki (2010)

Hazavehei (1999)

Shahsavani (2014)

0.34 (0.23, 0.44)

0.48 (0.40, 0.56)

0.66 (0.53, 0.79)

0.07 (-0.02, 0.16)

0.10 (0.03, 0.17)

0.21 (0.18, 0.24)

0.21 (0.13, 0.29)

0.04 (-0.00, 0.08)

0.27 (0.12, 0.42)

ES (95% CI)

0.34 (0.25, 0.43)

0.42 (0.36, 0.48)

0.30 (0.25, 0.35)

0.56 (0.48, 0.64)

0.63 (0.58, 0.68)

0.08 (0.01, 0.15)

0.63 (0.52, 0.74)

0.41 (0.33, 0.49)

100.00

6.27

5.92

6.18

6.33

6.48

6.28

6.46

5.74

Weight

6.18

6.40

6.42

6.29

%

6.43

6.33

6.05

6.25

0.34 (0.23, 0.44)

0.48 (0.40, 0.56)

0.66 (0.53, 0.79)

0.07 (-0.02, 0.16)

0.10 (0.03, 0.17)

0.21 (0.18, 0.24)

0.21 (0.13, 0.29)

0.04 (-0.00, 0.08)

0.27 (0.12, 0.42)

ES (95% CI)

0.34 (0.25, 0.43)

0.42 (0.36, 0.48)

0.30 (0.25, 0.35)

0.56 (0.48, 0.64)

0.63 (0.58, 0.68)

0.08 (0.01, 0.15)

0.63 (0.52, 0.74)

0.41 (0.33, 0.49)

100.00

6.27

5.92

6.18

6.33

6.48

6.28

6.46

5.74

Weight

6.18

6.40

6.42

6.29

%

6.43

6.33

6.05

6.25

  
0-.788 0 .788
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  در مورد شیوع   پژوهش  این  در  مورد بررسی  مطالعات  کلبه   مربوط  مشخصات
  مشاهده قابل   1  جدول  در  ایرانی  مرد  بدنسازان  در  آنابولیک  استروئیدهای  مصرف

 .باشدمی

 ایرانی  مرد  بدنسازان  در  آنابولیک  استروئیدهای   مصرف شیوع  مورد در موردبررسی مقالات مشخصات -1 جدول

اکسی  شیوع کل مصرف کران بالا  کران پایین 
 متانول

 نام نویسنده مکان مطالعه سال انجام حجم نمونه  تستسترون ناندرلون دیانابول 

 ( 15انگورانی ) تهران 2015 906     0.155 18 13

 ( 16فخاری راد ) تهران 2014 104 0.67 0.3846 0.48 0.221 0.994 37 27

 ( 17رضوی ) همدان  2014 250 0.667 0.153  0.05 0.288 41 31

 ( 18شاهسونی ) زاهدان 2014 370 0.089 0.059  0.037 0.362 101 98

 ( 19علی آبادی ) سنندج 2014 174     0.52 60 44

 ( 20بهرامی ) کرمانشاه 2014 389     0.321 34 23

 (5اراضی ) کرج 2014 204 0.156 0.14 0.138 0.101 0.627 56 42

 ( 21نخعی) کرمان  2013 199     0.487 69 56

 (22سبحانیان ) جهرم 2013 299 0.1  0.07  0.515 57 46

 (2اراضی ) قزوین  2013 180 0.188 0.159 0.136 0.07 0.401 47 33

 ( 23)شوشتری زاده کرج 2013 780     0.882 28 17

 ( 24انگورانی) تهران 2012 843     0.174 43 33

 ( 25جلیلیان) همدان  2012 300 0.181 0.111 0.139  0.38 20 15

 ( 26مهدوی) کرج 2012 780     0.882 90 86

 (27متقی) گناباد  2012 350     0.863 46 29

 ( 28ذاکری) تهران 2012 721 0.651 0.75  0.402 0.361 40 33

 (2اراضی) رشت 2012 223 0.1 0.2 0.12 0.153 0.67 43 33

 ( 29عقیلی) تهران 2011 425 0.608 0.268 0.087  0.938 90 83

 ( 30کریمیان) اصفحان 2011 250     0.172 73 61

 ( 31جلیلیان) همدان  2011 120 0.042 0.17 0.017  0.375 90 86

 ( 32الله وردی پور) همدان  2011 300     0.38 22 13

 ( 33شریفی راد) گناباد  2011 245     0.224 96 92

 ( 34شهرکی) زاهدان 2010 320     0.178 22 14

 ( 35کارگرفرد) لرستان 2009 64     0.438 56 32

 (6سپهری) کرمان  2009 202  0.29  0.42 0.188 24 13

 ( 36پاشاروش) کرمانشاه 2008 312     0.501 56 45

 ( 37رحیمی) کرمانشاه 2008 839 0.316 0.427  0.367 0.383 47 33

 ( 4کاشی) *پنج استان  2006 259 0.23 0.24 0.24 0.24 0.633 69 57

 ( 38حامدی نیا) کرمان  2005 102     0.34 43 25

 ( 14ملک) سمنان 2005 337 0.018 0.04  0.056 0.273 32 23

 ( 10نجومی) کرج 2005 403    0.167 0.13 16 10

 ( 39صالح) اصفهان 2004 200     0.4 42 35

15 23 0.192   
  

 ( 40هزاوه ای) همدان   1999  370

 باشد.پنج استان شامل )تهران، اصفهان، لرستان، خوزستان و قم( می* 

استفاده شد و مشخص شد    eggerبرای بررسی تورش انتشار از آزمون
بطور معناداری در چاپ مقالات در این زمینه تورش انتشار وجود داشته است  
بصورتی که عرض از مبدا هرچه به صفر نزدیک باشد امکان تورش کم است 

شد و دامنه    P=0.003بود و   - 20.2و این در صورتی بود که عرض از مبدا ما  
( صفر را در بر نمیگرفت و این تورش  -33.2تا    -7.4اطمینان عرض از مبدا ) 

 .(2شود )جدول یک تورش معنادار از نظر آماری محسوب می
 

Egger's test 

Std_Eff Coef. Std. Err. t P>t [95% Conf.Interval] 

slope 92/0  11/0  84/7  000/0  68/0  16/1  

bias 2/20-  32/6  21/3-  003/0  2/33-  4/7-  
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 eggerبا آزمون  ایرانی مرد بدنسازان در آنابولیک استروئیدهای  مصرف شیوع مورد در موردبررسی  مقالات : بررسی تورش انتشار4نمودار شماره 

  در   آنابولیک   استروئیدهای  مصرف  برای اصلاح و برازش درست میزان شیوع
تا    (trim and fill) تکمیل استفاده شد  ایرانی از روش چینش و    مرد   بدنسازان 

بتوان عرض از مبدا را کاهش و برآورد صحیح را ارائه داد که قبل از اصلاح در  

جدول  مطالعه بدست آمده بود )  32در    % 44و در مدل تصادفی    %58مدل ثابت  
 (. 3شماره

 

  CI Asymptotic    Pooled %95 تعداد مطالعات

32 

Upper Lower p_value z_value  برآورد Method 

592/0  580/0  000/0  397/178  586/0  Fixed 

564/0  318/0  000/0  009/7  441/0  Random 

 
مطالعات سانسور شده    7پس از انجام روش چینش و تکمیل برآورد براساس  

و   شد  انجام  میزان احتمالی  شد  مشخص  برازش  از   مصرف   شیوع  پس 
ایرانی چه در مدل ثابت و چه مدل    مرد  بدنسازان  در  آنابولیک  استروئیدهای

تصادفی به میزان چشم گیری کاهش یافت و چون مدل تصادف مطالعات از  
  % 32.9به    %44توان بیان کرد که میزان شیوع از  معنا دار بود می  2Iنظر آزمون  
 ( 4)جدول شماره تقلیل یافت.

 

  CI Asymptotic    Pooled %95 تعداد مطالعات

39 

Upper Lower p_value z_value  برآورد Method 

313/0  302/0  000/0  114 308/0  Fixed 

488/0  170/0  000/0  05/4  329/0  Random 

 

 گیری بحث و نتیجه 

  استروئیدهای   مصرف  شیوع  بررسی   ی  زمینه در  بسیاری  مطالعات
  مطالعه   حتی  و   متفاوت  نتایج  با  شده  انجام   ایران  در  مرد  بدنسازان  در  آنابولیک

  تحلیلی  ولی کرده،  گزارش و  بازگو،  را  آمدهدست به  نتایج فقط که   مروری صرفاً
  است   نشدهانجام   متاآنالیز  روش  به  مطالعات  تمام  به  آماری  دهیوزن  با  همزمان

  دست   به  را   ایران  جامعه  در  معضل  این   وضعیت  از   جامعی  برداشت  بتوان  که
  طی   که  مطالعه   33  متاآنالیز  از  حاضر پس  پژوهش   هاییافته   اساس  آورد. بر

  مصرف   شیوع  میزان   که  شد   برآورد  شده،انجام   2015  تا  1999های  سال 
پس از  درمجموع  ایران در  مرد بدنسازان ورزشکاران در آنابولیک استروئیدهای

باشد که در  می   (48تا  17: 95)فاصله اطمینان % % 32.9حدف اثر تورش انشار  
  میلیون   3  حدود  که  کرد  گزارش(  2004)  ایوانس   این حیطه رقم بالایی است.

  که   دارد وجود  آمریکا  متحده  ایالت  در آنابولیک  استروئیدهای  سوءمصرف  مورد

  این  از که  هستند  ورزشکاری   غیر  یا  غیررقابتی  تفریحی  بدنسازان   هاآن   دوسوم
  .کنندمی   استفاده غیرورزشی   و  ظاهری مقاصد برای  داروها

  با  نتایج این مقایسه و  ایران در  شده انجام مطالعات برخی نتایج به توجه
  خصوص   در  دانش  ایجاد  به  تواند  می  بخش   این  در  هم  کشور  از  خارج  تحقیقات
  و   ایهزاوه  مثال  عنوان  به  نماید.  کمک  کشور  در  مواد  این  مصرف  وضعیت

  بدنسازی   یرشته  ورزشکاران  بین  در   را  آنابولیک  استروئیدهای  شیوع  عبدالملکی
  حسین   نمودند.  گزارش  درصد  2/19  میزان  به  1383  سال  در  همدان  استان
  در   را  آنابولیک   استروئیدهای  شیوع  1384  سال  در  نیز  همکارانش  و   صالح

  البته   .کردند  گزارش  درصد  40  اصفهان  شهر  بدنسازی  یرشته  ورزشکاران
  ورزشکاران  بین  در  همکارانش  و  صالح  حسین  توسط  شده   گزارش شیوع میزان
  تحقیق   در  مواد  این  مصرف  شیوع.  است  بوده   بدنسازیی  رشته   ایحرفه   نسبتاً

  درصد   39  کشور  بدنساز  ورزشکاران  بین   در1384  سال  در  همکاران  و   کاشی
  ورزشکار   زنان  روی  بر  1386  سال  در  همکاران   و   سرلک  تحقیق  در  شد.  گزارش

 مصرف   به اعتراف  تحقیق اینهای  نمونه از  درصد  5/77 تهران استان در نخبه

Egger's publication bias plot
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  دوپینگ   داروهای  آنها  از  نفر(  26)  درصد  4/15  که  نمودند  نیروزا  ماده  یک  حداقل
 بیشترین   بودند.  کرده  استفادهها  مکمل   از  هم  درصد  1/75  و   بودند   کرده  مصرف
  توسط   که  داشتند  ویتامینیهای  مکمل   و   هاویتامین  مواد  این  بین  در  را  شیوع

  کاشی   تحقیق   در   شدند.می  مصرف  ایرانی  ی نخبه  ورزشکار  زنان  از  درصد  3/66
  انجام  ایرانی  بدنسازی  رشته  ورزشکاران  روی  بر  که  1384  سال   در  همکاران  و 

  که   کردند نیروزا  مواد  مصرف  به  اعتراف ورزشکاران  این از  درصد  3/63  گرفت
  هم   درصد  5/50  و   بودند   کرده   استفاده  دوپینگ   داروهای   از  ها آن  از   درصد  9/42
  را  کراتین   شیوع  نیز همکارانش و  صالح حسین  بودند. کرده  استفاده ها  مکمل   از

  بدنساز   ورزشکاران  از  درصد   55  توسط  را  ایاسیدآمینه  یهامکمل   درصد،68
 نمودند.  گزارش اصفهانی
  یافته   توسعههای  کشور   در   ورزش  در ها  دارو   مصرف  قبل  دهه  دو   یا  یک   از

 تا  نمودند  سعی  سیاستمداران  و   گرفت  قرارها  دولت  پیشگیریهای  برنامه   در
  داروها   مصرف  جایگزین  را  ترسلامت  یا  و   کمتر  عوارض  با  یهامکمل   برخی
  همچون   داروهایی  مصرف  از  پیشگیری  امر  در   مؤثر  سیاست  یک  این  که  نمایند

  روبه   مواد  این  مصرف  شیوع  اخیر  ساله  چند  طی  در  و   بود  آنابولیکهای  استروئید
 .یافت کاهش

  به   باتوجه   مختلف  تحقیقات  در  شودمی   مشاهده  که   همانطور  بنابراین،
  آمده   بدست  متفاوتی  نتایج  و...  جنسیت  ورزشکار،   سطح   مطالعه،   مورد   یجامعه
  باوجود   است.  ناپذیر  اجتناب  و   بوده  تحقیقات  اینگونه  ماهیت  از  برخاسته  که  است

  های فدراسیون  و   (IOC)  المپیک  المللی بین   کمیته  ،WADA  هایتلاش
  حال   در  ورزش  و   ورزش  تنظیمات  در  مخدر  مواد  از  استفاده   جهانی،  ورزشی
)   افزایش های پیشگیری و  (. بنابراین باید منابع بیشتری را به برنامه 41است 

 داد.   اختصاص  آنابولیک   یدهایاستروئ  زمینه جلوگیری از سوءمصرف  آموزش در 
  داروهای  شیوع بیشترین پژوهش این  از حاصل نتایج اساس   بر همچنین

  % 95  اطمینان  فاصله)  %29  تستسترون  به  مربوط  ترتیب  به  بدنسازان  در  مصرفی
  متانول   اکسی  ،(35تا  13  :  % 95  اطمینان  فاصله)  % 24  نانددرلون  ،(41تا   16  :

  9  :  %95  اطمینان  فاصله )  %15دیانابول  ،(26تا  11  :  %95  اطمینان  فاصله)  19%
 بسیار  قیمت  با  و   هستند  ایران  ژنریک  داروهای  جزء  داروها  این  .باشدمی   ،(21تا

  سهولت   به   و   شودمی   توزیع  غیرقانونی  طوربه   کشور  هایداروخانه   برخی   در  ارزان
  بالای   شیوع  دلایل  ترینمهم   از  یکی  که  گیرند.می   قرار  ورزشکاران  دسترس  در

  باشد. نامبرده داروهای به آسان  دسترسی و  ارزانی تواندمی  مواد این
  از   %74  موردبررسی  مطالعه  33  از  مطالعه  11  وتحلیلتجزیه   در

  دوستان   و   مربیان  را  ورزشی  یهامکمل   مصرف  در  افراد  مؤثرترین  ورزشکاران
  داروهای   با   ورزشکاران  بیشتر  آشنایی  و   دادن  آگاهی   بنابراین  کردند.  معرفی
  مدارس   و   هادانشگاه   در  بدنی تربیت  مربیان  و   مدرسان  دانش  سطح  ارتقای  نیروزا،

 ترین اساسی  تواندمی  هاآن   جانبی  هایعارضه   و ها  مکمل   مصرف  شیوع  مورد  در
  در   همچنین  و   باشد  نیروزا   داروهای  مصرف  شیوع  جهت  در  روش  ترینساده   و 

  از   آگاهی  سطح  شیوع   موردبررسی  مطالعه   33  از  مطالعه  16  وتحلیلتجزیه
  مرد   بدنسازان  در  ورزشی  یهامکمل   مصرف  پیرامون  مصرف  از  ناشی  عوارض

  مورد   این  در  بدنساز  ورزشکاران  آگاهی  رسدمی  نظر  به  که  باشد.می   %34  ایرانی
  ورزشکاران   سومیک   حدود   کهطوری به  است،  هاآن   تصور   حد  از   کمتر  مراتببه
  های برنامه   در  باید  رو ازاین   دارند.  آشنایی  داروها  این  جانبی  عوارض  ترینشایع   با

 شود. اندیشیده مناسبی تدابیر مورد این در  آموزشی
  به   را   بهداشتی   مسئولان  و   دولت  بیشتر  چه   هر  توجه   لزوم  هایافته   این

  اقدامات   زمینه  این  در  اگر  و   دهدمی  نشانها  مکمل   و   داروها  مصرف  مسئله
  ورزشکار   نوجوانان  و   جوانان  روزافزون  هایآسیب  شاهد   نگیرد   صورت  سازنده 
  داروها   جانبی  عوارض  یحوزه   در  ایرانی  ورزشکاران   رسدمی   نظر  به  بود.  خواهیم 

  زمینه   این  در  مهم  بسیار  ینکته  بنابراین  ندارند.  مناسبی  شناخت
 اولویت  مربیان  و   ورزشکاران  که  باشدمی   مناسب   آموزشی   هایگذاریسیاست 
  برنامه   آنکه  ضمن   دهند   اختصاص  خود   به  را  هاگذاری سیاست   این  نخست
  این   در  ورزشی  پرطرفدار  هایروزنامه   و   ملی   رسانه   طریق  از   عمومی   آموزش 

  داشت،   نیز  هاییمحدودیت   پژوهش  این  طرفی  از  شود.  واقع  مؤثر  تواندمی   زمینه
  ی هابانک   کیفیت  و   کمیت  بودن  پایین  :کرد  اشاره  موارد   این  به  توانمی  که

  تمامی   و   کشور  سطح  در   گرفتهانجام   های نامه پایان   هابانک   این   زیرا  اطلاعاتی 
  تمام   در  موردبررسی  متغیرهای  گیرند،برنمی  در  را  موجود  علمی  مجلات
  این   که  هاییمحدودیت   دیگر  از  بود،  نشده  گیریاندازه   روش  یک  به  مطالعات

  دهی   گزارش  برای  منظم  چارچوب  یک   وجود  عدم  بود،  مواجه  آن  با  مطالعه
  مقالات   اساس  بر  پژوهش  نتایج  همچنین  .است  ایران  در  منتشرشده  مقالات

  از   متفاوتی  نتایج  اند،منتشرنشده  که  مقالاتی   است  ممکن  و   است،  منتشرشده
 گیرچشم   مشکل  این  رسدمی  نظر  به  ولی  باشند  داشته  منتشرشده  مقالات  این

  نباشد.

 منابع 

  استروئیدهای   مصرف  سوء  شیوع(.  1392بازیار، فاضل )  اراضی، حمید؛ .1

در   منفی  پیامدهای  از  نگرش  و  آگاهی  میزان  و  آنابولیك   آنها 

پرور  ورزشکاران نشریهکرج  شهر  اندام   دانشگاه  پژوهشی  علمی  . 

 . 1البرز، ش  پزشکی علوم

بررسی شیوع، نگرش و آگاهی (.  1392اراضی، حمید؛ صالحی، اکبر ) .2

آنابولیك استروئیدهای  مصرف  عوارض  در - درباره  آندروژنیك 

 .3. مجله تخصصی اپیدمیولوژی ایران، ش  بدنسازان مرد شهر قزوین 

رضوانی،    رضایی، منصور؛  خوشبو، سپیده؛  رامندی، مرضیه؛  لیلا؛  پاشاروش، .3

 از  استفاده  فراوانی(.  1387میکائیلی علی )  رضا؛  عباسی، محمد   ثمینا؛

  مردان ورزشکار   بین  در  آن  عوارض  به  نسبت  آگاهی  و  نیروزا   مواد

 .11کرمانشاه. ش  پزشکی علوم  مجله دانشگاه . بدنساز کرمانشاه

فرزاد؛ .4 )   پور،  وردی  اله  جلیلیان،   اعتقاد  مدل  کاربرد(.  1391حمید 

  استروئیدهای  مصرف  با  مرتبط  باورهای  شناسایی  در  بهداشتی

بین  آنابولیك   پژوهشی  علمی  دوماهنامه  .سازبدن  ورزشکاران  در 

 .4کرمانشاه. ش   پزشکی علوم  دانشگاه

5. ( محمدرضا  نیا،  مکمل(.  1384حامدی  از  استفاده  شیوع  ها،  بررسی 

عاضه و  مواد  این  به  پرورهای  نگرش  اندام  در  آنها  جانبی  های 

 .3فصلنامه المپیک، ش  . های سبزوارباشگاه

 مصرف  (.1384)   ذوالاکتاف   ز؛   سامانی،  اسدی  ع؛  صالح،  حسین .6

بدنسازیباشگاه  در  غیرمجاز  داروهای  و  غذایی  هایمکمل   های 

  علوم   و   بدنی  تربیت  دانشجویی علمی همایش سومین  کتابچۀ  . اصفهان

 .29 ص، 84 آبان 26 سراسرکشور، هایدانشگاه  ورزشی

7. ( اراضی حمید    استروئیدهای   مصرف  شیوع(.  1390حسینی، رستگار؛ 

  آنها   عوارض جانبی  از  نگرش  و  آگاهی   میزان  و  آندروژنی  ‐آنابولیك

  علوم   دانشگاه  مجله   . رشت  شهر   اندام  پرورش  ورزشکاران  در

 .80گیلان، ش  پزشکی

8.  ( فرزین  چی،  ورزشکاران(.  1386حلب  در  پژوهشی  دوپینگ  مجله   .

 .  1حکیم. ش 
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9. ( علیرضا  سوء  (.  1391ذاکری،  از  ناشی  ناباروری  فراوانی  بررسی 

آنابولیك در ورزشکاران بدنسازی تهران در    مصرف استروئیدهای

 .2مجله زنان، مامایی و نازایی ایران. ش  . 1389سال 

رحیمی، مهرعلی؛ سیابانی، حسین؛ سیابانی، ثریا؛ رضایی، منصور، عباسی،   .10

تاثیر آموزش بر درصد سوء مصرف مواد نیروزا  (.  1387محمدرضا )

اندام پرورش  ورزشکاران  مجله در  دانشگاه-علمی  .    علوم   پژوهشی 

 .1کرمانشاه. ش   پزشکی

محمدرضا، .11 حمیده،  شهرکی؛  )  شهرکی؛  میرشکاری؛  (. 1389احمدرضا 

  عوراض   از  آگاهی  سطح  تعیین  و  نیروزا  داروهای  مصرف  شیوع

.  81-82  سال   در  زاهدان  شهر  بدنسازان  در  آن  مصرف  از  ناشی

 . 1. شمجله علوم پزشکی زاهدان

  اکبر؛ پورقادری، مونا؛   بهرامیان، فاطمه؛ صفری، علی  فائقه؛  زاده،  شوشتری .12

های مکمل  و  داروها  مصرف  شیوع  بررسی(.  1392)  اله  براتی، حجت

مرد  در  نیروزا   و  کرج  شهرستان  سازی  بدن  رشته  ورزشکاران 

  دانشگاه   پژوهشی  علمی  نشریه  . 1390سال    در  آن  بر   مؤثر  عوامل

 . 3البرز. ش   پزشکی علوم

شیوع استفاده از مواد نیروزا  (.  1390عقیلی، مهشید؛ ماندانا، غلامی )  .13

پرورش   ورزشکار  مردان  بین  در  آن  عوارض  به  نسبت  آگاهی  و 

ششمین همایش ملی دانشجویان تربیت بدنی و و علوم   .اندام تهران

 ورزشی ایران. 

  فراوانی   بررسی(.  1383ملک، مجتبی )  غنایی، معصومه؛ قربانی، راهب؛ .14

در   عوارض  به  نسبت  آگاهی  و  نیروزا  داروهای  از  استفاده   آن 

  علوم   دانشگاه  علمی  مجله  سمنان.   استان  مرد  ساز  بدن  ورزشکاران

 . 2سمنان. ش پزشکی

علی .15 مهدی  کارگر؛  کاشی،  حسین؛  فرد  ) ؛  مولوی  زهرا  (. 1385سرلک 

رشتۀ بدنسازی: شیوع، شناخت    ورزشکاران  در  نیروزا  مواد   مصرف

 . 2فصلنامه المپیک. ش  . های جانبی عارضهو آگاهی از 

  مصرف   شیوع(.  1388سرلک، زهرا )  علی، کاشی؛؛  فرد، مهدی  کارگر .16

  در ورزش   نها  آ  جانبی  عوارض  و  اثرات  از  آگاهی  سطح  و  نیروزا  مواد

روانی.    بهداشت   اصول  پژوهشی  ی علمی مجله   . لرستان  استان  کاران

 .1ش

محمودرضا؛ .17   شیوع (.  1390)   زهرا  روحانی،  علیرضا،عطاردی،    متقی، 

  آن  با  مرتبط  عوامل  و  عوارض  از  آگاهی  و  نیروزا  داروهای  مصرف

 . 13زاهدان. ش  پزشکی علوم مجله . بدنسازان در

مرضیه .18 )؛  نجومی،  وحید    مصرف  فراوانی  بررسی  (.1383بهروان، 

در    آنها  عوارض  به  نسبت  آگاهی  و  آنابولیك  استروییدهای

  علوم   دانشگاه   . مجله 1382سال  در  کرج شهر  بدنسازی  ورزشکاران

 . 44ایران. ش پزشکی

محمدرضا؛ .19 )  نخعی،  مریم    علل  و  فراوانی  بررسی  (.1392پاکروان، 

بدنسازیهاباشگاه  ورزشکاران  در  غذایی  های مکمل  مصرف   ی 

مجله1391  سال  کرمان،  شهر رفسنجان،    پزشکی  علوم  دانشگاه  . 

 .11ش

)  ئی،  هزاوه .20 محمدحسن  عبدالملکی،    بررسی (.  1378سیدمحمدمهدی؛ 
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