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Abstract 
 

Background and purpose: Inactivity due to the mechanization of work is a growing health 

concern in many countries. It increases the risk of many diseases such as fatty liver, obesity and diabetes. 

There are evidences on the effect of exercise on levels of liver enzymatic parameters. Herbal products 

appear to be useful in managing some diseases, such as fatty liver. 

Materials and methods: This experimental study investigated the response of liver enzyme 

indices, including aspartate aminotransferase (AST), alanine aminotransferase (ALT), alkaline phosphatase 

(ALP), gamma glutamyl transpeptidase (GGT), and lipid profile (total triglyceride and total cholesterol) 

in rat liver after eight weeks of endurance training and consumption of Rosa canina L. extract. Thirty-six 

rats were randomly divided into four groups: control-saline, training-saline, control-Rosa canina L. and 

Rosa canina L.+training. Liver enzyme levels, triglycerides and total cholesterol levels were measured. 

Results: ANOVA test showed that AST and ALT levels decreased significantly in training-saline 

(P=0.024 and P=0.002, respectively) and control-Rosa canina L. (P=0.004 and P=0.001, respectively) 

groups compared to control-saline group. The interaction effect of training and Rosa canina L. caused a 

significant decrease in AST and ALT levels compared to other groups (P=0.001). ALP levels reduced in 

training-saline (P=0.008), control-Rosa canina L. (P=0.002), and Rosa canina L.+ training (P=0.001) compared 

with control-saline. Analysis of GGT showed no significant difference between the groups (P=0.172). 

Endurance training and the extract of Rosa canina L. improved the levels of triglycerides and total 

cholesterol. 

Conclusion: Endurance training in combination with Rosa canina L. extract can have a 

significant effect on reducing liver enzyme indicators, triglycerides, and total cholesterol. 
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  درانــازنـــی مـکـــزشــوم پـلــشـــگاه عــه دانــلــمج
  )11- 23(    1399سال    آبان    190سی ام   شماره دوره 
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 پژوهشی

اثر تمرین استقامتی با شدت متوسط و مصرف عصاره گل نسترن بر 
 نر ییصحرا يموش های کبد میآنز هاي شاخص

  
      1سروش علی اصغري جلودار

       2عباس قنبري نیاکی 
  3خدیجه نصیري

  چکیده
 وامــع مختلــفتحرکی از مشــکلات در حــال گســترش در جشدن کارها، افزایش بیامروزه به علت ماشینی و هدف: سابقه

 دهد. مطالعات تأثیر تمرینات ورزشیهایی مانند کبد چرب، چاقی و دیابت را در افراد افزایش میبیمارياست که خطر بروز 
هــا نظیــر رسد محصولات گیاهی در مدیریت انواع بیمارينظر میاند. بههاي آنزیمی کبد گزارش کردهرا بر سطوح شاخص

  کبد چرب مفید باشند.
هــاي آنزیمــی به بررسی پاسخ شــاخص اضرح ا نمونه حیوانی و گروه بندي تصادفیتجربی بپژوهش  ها:روشمواد و 

ــفراز ــپارتات آمینوترانس ــفراز)، AST(آس ــین آمینوترانس ــفاتاز )،ALT(آلان ــالین فس ــرانس ) و ALP(آلک ــل ت ــا گلوتامی گام
هفته تمرین استقامتی و مصــرف  8ي صحرایی پیرو هاتام) کبد موشکلسترولگلیسرید و رخ لیپید(تريو نیم )GGT(پپتیداز

-نســترن و تمــرین-سالین، کنترل-سالین، تمرین-موش به چهار گروه: کنترل سر 36نسترن پرداخته است. تعداد عصاره گل
  گیري شد.گلیسرید و کلسترول اندازههاي کبدي، ترينسترن تقسیم شدند. در پایان دوره سطوح آنزیم

ایــن دو  طرفــه نشــان داد کــه ســطوحبا استفاده از آنالیز واریــانس یــک ALTو  ASTهاي وح آنزیمتحلیل سط ها:یافته
ســالین  -) نسبت بــه کنتــرل=001/0P)(=004/0Pنسترن( -) و کنترل=002/0P)(=024/0Pسالین(-هاي تمریندر گروه آنزیم

نســبت بــه تمــامی   ALTو  ASTهــاي در آنــزیم راداري توانست کاهش معنییافته بود. اثر تعاملی تمرین و عصاره نسترن کاهش 
- ) و تمــرین=002/0Pنســترن(- )، کنتــرل=008/0Pســالین( - تمــرین هــايدر گــروه ALP ). ســطوح=001/0Pها ایجــاد کنــد(گروه

ها نشــان دار را بین گروهعدم اختلاف معنی GGTسالین کاهش یافت. تحلیل سطوح - ) نسبت به گروه کنترل=001/0Pنسترن(
  گلیسرید و کلسترول تام کبدي شدند.). تمرین استقامتی و عصاره گل نسترن موجب بهبود مقادیر تري=172/0Pداد(

هــاي شــاخص کــاهش بــر بســزایی تــأثیر تواندنسترن می گل عصاره مصرف با همراه استقامتی تمرین اجراي استنتاج:
  .داشته باشد گلیسرید و کلسترول تام کبديآنزیمی، تري

  

  گلیسرید، کلسترول تامهاي کبدي، تريمیآنزتمرین استقامتی، گل نسترن،  ي:واژه هاي کلید
  

  مقدمه
ــزایش  ــا، اف ــدن کاره ــت ماشــینی ش ــه عل ــروزه ب ام

 تحرکی از مشکلات در حال گسترش در جوامع مختلفبی
هایی مانند کبــد طور پنهان، خطر بروز بیمارياست که به

   . چاقی)1(دهدچرب، چاقی و دیابت را در افراد افزایش می
  

   :ghanbara@umz.ac.ir E-mail              دانشکده علوم ورزشیبابلسر: دانشگاه مازندران،  -عباس قنبري نیاکی مولف مسئول:

  ایران . دانشجوي کارشناسی ارشد بیوشیمی ورزشی، دانشکده علوم ورزشی، دانشگاه مازندران، بابلسر،1
  بیوشیمی ورزشی، دانشکده علوم ورزشی، دانشگاه مازندران، بابلسر، ایران ، گروه. استاد2
 گروه فیزیولوژي ورزشی، دانشکده علوم ورزشی، دانشگاه مازندران، بابلسر، ایران ،. استادیار3

 : 1/7/1399تاریخ تصویب :               4/5/1399تاریخ ارجاع جهت اصلاحات :            1/5/1399 تاریخ دریافت  
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  و همکاران جلودار ياصغر یسروش عل     

  13       1399، آبان  190، شماره دوره سی ام      مجله دانشگاه علوم پزشکی مازندران                                                                                                  

 پژوهشی

و کبد چرب عامل خطري براي بــروز دیابــت و بیمــاري 
هــاي کبــدي بــه ســلول .)2(انــدگزارش شدهقلبی عروقی 

 هاي پیچیده متابولیکی حاوي مقــادیر بــالایی ازعنوان سلول
 هــاي سیتوپلاســمیباشند. افزایش سطوح آنــزیمها میآنزیم

 آلانین آمینــو ترانســفراز ) وASTآسپارتات آمینوترانسفراز (
)ALT3(باشــند) نشانگرهاي اصــلی آســیب کبــدي مــی(. 

ــزیمALPآلکــالین فســفاتازها ( ــوان ایزوآن ــه عن هــایی ) ب
شــوند کــه هیــدرولیز اســترهاي فســفات را در شناخته می

قلیــایی کاتــالیز  PHغلظت کم پیش ماده به خصوص در 
کنند و از کبد، استخوان، روده، طحال، کلیه و جفت می

 ALPوند. افزایش سطوح شهاي کم ترشح میدر غلظت
ــاکتور غیروابســته بیمــاري کبــدچرب و  یــک ریســک ف
ــک شــناخته شــده اســت.  پیشــگوکننده ســندروم متابولی

هــایی ) نیز از دیگر آنزیمGGTگاماگلوتامیل ترانسفراز (
باشند که معمولاً در مبتلایان بــه بیمــاري کبــد چــرب می

بینــی پــیش ALTیابد؛ ایــن آنــزیم همــراه بــا افزایش می
هــاي افزایش سطوح آنــزیم .)4(باشدننده دیابت نیز میک

بیماري کبــد  ).2(کبدي با بیماري کبد چرب ارتباط دارد
) یکــی Non-Alcoholic Fatty Liverچرب غیرالکلــی (

و  )5(هــاي مــزمن کبــدي در جهــانترین بیمــارياز شایع
هاي هپاتولوژي در یکی از علل اصلی مراجعه به کلینیک

بیمــاران مبــتلا بــه کبــد  .)6(شــودبزرگسالان محسوب می
چرب غیرالکلی در معرض خطر ابتلا به چنــدین بیمــاري از 

بنابراین نظــارت  .)7(قلبی عروقی قرار دارند جمله بیماري
بر این بیماري براي جلوگیري از پیشرفت آن از اهمیــت 

اد شده بالایی برخوردار است. با ترکیب کاهش وزن ایج
وسیله یک رژیم غذایی کم کالري و افــزایش فعالیــت به

هاي کبــدي در بیمــاران مبــتلا بــه فیزیکی، سطوح آنزیم
کبد چرب غیرالکلی به میزان زیادي به حالت طبیعی بــر 

 .)8(گرددمی

 مانندهاي اخیر توجه محققین بخاطر عواملی سالدر
بــروز  عدم رضایت بیماران در مصرف داروهــاي شــیمیایی،

عوارض جانبی ناشی از مصرف طولانی مدت و بــیش از 
هاي تحمیلی بر بیمــاران حد این داروها و همچنین هزینه

هــاي جــایگزین و ســنتی موجب شده که تمایل به درمان
افــزایش یابــد. مصــرف گیاهــان بــدنی همراه بــا فعالیــت 

هــاي ثانویــه جات از طریق تولید متابولیتدارویی و میوه
مانند پروتئین، آلکالوئید، اســتروئیدها و ترکیبــات فنلــی 

هاي درمان، در بســیاري از جوامــع علاوه برکاهش هزینه
فعالیــت بــدنی، بــه  .)9(بخشــی داشــته اســتنتایج رضایت

کبــد، از عنوان نقطه اتصال لیپــوژنز و بتااکسیداســیون در 
رود. شمار مــیترین مصادیق تغییر سبک زندگی بهاصلی

ورزش همزمان با بتااکسایش و کاهش لیپــوژنز، یکــی از 
شود و هاي اصلی متابولیسم کبد محسوب میکنندهتنظیم

ــروتئین ــا کــاهش تنظیمــی برخــی از پ ــا ب ــرتبط ب هــاي م
گلیســرید و لیپازهاي کبدي موجب کاهش ذخــایر تــري

صــورت مســتقل از تغییــر بیــان یداسیون به افزایش بتااکس
هــاي تمرینــی غالب پروتکل .)10(شودهاي کبدي میژن

روي مل پیــادهاند شاکه براي افزایش لیپولیز طراحی شده
بوده است که به تمــرین در حالــت پایــدار یــا  نرم دويو 

گونــه تمرین استقامتی بــا شــدت کــم شــهرت دارد. ایــن
 ها با افزایش بتااکسیداســیون و کــاهش وزن چربــی وتمرین

همچنین افزایش حساسیت انسولینی باعث ایجاد آبشاري 
از رویــدادهاي تنظیمــی مــوثر در کــاهش ذخــایر چربــی 

هــا ورزش هوازي باعث بهبود آنزیم .)11(شوندیکبدي م
شود کــه کــاهش میــزان و متابولیسم لیپیدهاي کبدي می

هــاي کبــدي را در یآلانین آمینو ترانسفراز و تجمع چرب
گذارد، که پی دارد و بر لیپوپروتئین با چگالی کم اثر می

تــر از تمرینــات این اثــرات در تمرینــات اســتقامتی بــیش
  .)12(مقاومتی گزارش شده است

هاي پیشین استفاده از محصــولات برخی از پژوهش
هــاي ایــن گیاهی مانند زرشک سیاه که در تمامی قسمت

گیاه آلکالوئیدهاي بربرین، اکسیاکانتین و بربامین وجود 
 .)12(انــددارد را در درمان کبد چرب مفید گزارش کرده

همچنــین بــه منظــور پیشــگیري و درمــان کبــد چــرب از 
-هاي گیاهی مانند دارچین به علت خاصیت آنتیمکمل

، گیاه عناب به علــت )13(ات فنولیک آناکسیدانی ترکیب
 و پرتئوگلیکان اکسیدانی ترکیبات فلاوونوئیديآنتیخواص 
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  و عصاره گل نسترن   یاستقامت نیاثر تمر
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گیاه کنگرفرنگی به علت اینولین موجود در آن  ،)14(آن
، )14(شــود)(باعث کاهش سطوح لیپیدها و کلسترول مــی

 ربن تتراکلریــدگیاه کاسنی (با محافظت از کبد در مقابل کــ
تواند از آسیب حاد کبدي جلوگیري و گالاکتوزامین می

 و کورکومین که مــاده مــوثر زردچوبــه اســت )14(نماید)
یله کــاهش تولیــد سوپراکســاید و کبد را به وس (عملکرد

هــاي و فعال نمــودن راه هاي پیش التهابیسرکوب واسطه
  استفاده شده است. )15()سیگنالینگ ضدالتهابی

 Rosa Canina L (Dog Rose) کــوهی یــانســترن
طــور زاســه اســت و بــهگیاه دارویی ارزشمندي از تیــره ر

شــمالی اي در اروپا، آسیا، خاورمیانه و آمریکايگسترده
ــوه ــت. می ــده اس ــش ش ــترنپخ ــاي نس ــر ه ــوهی از نظ   ک

ــامین ــولی، عناصــر معــدنی، ویت ــات فن ــدها، ترکیب هــا، قن
هــا، فلاوونوئیــدهاي زیســتی، کاروتنوئیــدها، توکــوفرول

هــاي فــرار و پکتــین غنــی ها، اسیدهاي آلی، روغــنتانن
باشــند. اثــرات ضداکسایشــی و ضــدمیکروبی آن نیــز می

باشد. از میوه نســترن کــوهی در بســیاري از توجه میقابل
ها به عنوان دارو یاد شــده اســت. میــوه آن بــراي دارونامه

درمان اختلالات آرتروز، روماتیســم، نقــرس، ســیاتیک، 
هاي عفونی از جملــه آنفلــوآنزا، سرماخوردگی و بیماري

هاب مخــاط معــده و زخــم معــده مناســب پیشگیري از الت
اســت. مطــابق تعریــف ســازمان غــذایی، نســترن کــوهی 

غــذایی فراســودمند  توانــد بــه عنــوان یــک ترکیــبمــی
هــاي نســترن کــوهی حــاوي حساب آید. همچنین دانــهبه

باتوجــه بــه  .)16(باشــداسیدهاي چرب غیراشباع مفید مــی
نقش مهم چاقی در پاتوفیزیولوژي کبد چرب غیرالکلــی 
و نبود درمان دارویی موثر براي کــاهش چربــی کبــدي، 
مداخلات سبک زندگی هدفمند شامل تمــرین ورزشــی 
 منظم و اصلاح رژیم غذایی به عنوان نخستین خــط درمــانی

نشان داده شده کــه  .)17(در این بیماري توصیه شده است
و باعث بهبــود  )18(ر ضدالتهابی دارندتمرینات ورزشی اث

ها، افزایش ویژگی ضدالتهابی و کاهش متابولیسم چربی
از طرفــی  .)19(شوندعروقی می -میزان عوامل خطر قلبی

 اکســیدانبراساس مطالعات انجام شده گل نسترن یک آنتــی

 Cاي از ویتــامینقوي است و داراي مقدار قابل ملاحظــه
که، عصاره گل نسترن بــه همــراه نظر به این .)20(باشدمی

استقامتی که بر دســتگاه هــوازي تکیــه دارد انجام تمرین 
تواند به عنوان یک مکمل طبیعــی اثــر تمــرین را احتمالاٌ می

هاي کبدي تأثیرگذار مضاعف و بر سطوح منتخب آنزیم
باشد؛ پژوهش حاضر قصد دارد تا اثر یک دوره فعالیــت 
ورزشی و مصرف عصاره گل نسترن کوهی را بر سطوح 

 هــايشاخص) و GGTو AST، ALT، ALP( کبديهايآنزیم
گلیسرید و کلسترول تام در بافــت بیوشیمیایی شامل تري

  هاي صحرایی مورد بررسی قرار دهد.کبد موش
  

  هامواد و روش
  حیوانات

در پژوهش تجربی با گروه بنــدي تصــادفی خاضــر 
بــا میــانگین وزنــی  نژاد ویستار نر صحرائی موش سر  36

تهــران، اگــرس شرکت چــاووش تــدبیر ز گرم از 6±167
ــ ــات پ ــد. حیوان ــداري ش ــه خری ــال ب ــگاهس از انتق  آزمایش
 22±1در محیطــی بــا دمــاي  جانوري دانشگاه مازنــدران،

ــت ، لســیوسدرجــه س ــا  45رطوب درصــد و چرخــه  55ت
ــاریکی ــنایی  -ت ــداري  12:12روش ــاعت نگه ــدند.س  ش
نگهــداري آشنایی با محیط یک هفته پس از  هاآزمودنی

طور تصادفی بــه به نوارگردان يرو فعالیت و نحوه جدید
نســترن،  -سالین، کنترل -سالین، تمرین -کنترل گروه 4

هاي غیــر از ســالین از نسترن تقسیم شدند. گروه -تمرین
غذایی مخصوص خــود (عصــاره گــل نســترن) نیــز رژیم 

 یدر طی دوره پژوهش حیوانات دسترس شدند.گاواژ می
 ســاختآب و غذاي مخصــوص مــوش ( مصرفبه آزاد 

حاضر بــا توجــه بــه پژوهش  .داشتند )رانیا - شرکت بهپرور
 اصول راهنماي اخلاقی براي مراقبت و استفاده از حیوانــات

 IACUC :Institutional Animal Careآزمایشــگاهی (

and Use Committeeــایش) انجــام شــد. تمــام آزما  ه
 مازنــدرانعلوم پزشکی توسط کمیته اخلاق در دانشگاه 

 مــورد) IR.MAZUMS.REC.1398.1244(با کــد اخــلاق 
بــراي آزمــایش حیــوانی گونه خــاص  قرار گرفت. ییدتأ
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 پژوهشی

حــداقل حیــوان مــورد نیــاز  انتخاب شد. مطالعهمناسب با 
 اســتفاده .براي صحت آماري و حقیقی پژوهش استفاده شد

شایسته از حیوانات از جملــه اجتنــاب یــا کــاهش فشــار، 
  .شداسترس، رنج و درد وارده به حیوان اعمال 

  
  روش تهیه و مصرف عصاره گل نسترن کوهی

هاي هاي گل نسترن رسیده پس از اینکه از بوتهجام
هاي البرز منطقــه گل نسترن واقع در ارتفاعات رشته کوه

آوري شــده لاریجان، ییلاق نوسر، شهرستان آمــل جمــع
بودند، در دماي طبیعی اتاق دور از نور خورشید خشــک 

ته و گوشــت از هســته بــه شدند. پــس از جداســازي پوســ
 وسیله دستگاه آسیاب خانگی مدل مــولینکس فرانســه پــودر

 لیتــرمیلــی 200گرم از پودر گل نســترن در  25شد. در ادامه 
 گراد مخلوط شد و بــادرجه سانتی 60آب مقطر با دماي 

ساعت بر روي دســتگاه  24همین درجه حرارت به مدت 
ي شد. بعد از گراد نگهداردرجه سانتی 60هیتر در دماي 

نشین شده توسط صافی جدا ساعت عصاره از تفاله ته 24
دســت آمــده هشد. عصاره در یخچال نگهداري و تفاله بــ

درجــه  60لیتــر آب مقطــر بــا دمــاي میلــی 200مجدداً بــا 
 درجــه 60گراد مخلوط شد و بر روي هیتــر در دمــاي سانتی
 ساعت دیگر نگهــداري شــد. ســپس 24مدت گراد به سانتی

وسط صافی تفاله و عصاره از هم جدا شدند. به ترتیــب ت
 لیتر) با هم توسط هیتر مگنــتمیلی 400مجموع دو عصاره (

گــرم مــاده جامــد  15مخلوط و تغلــیظ شــد. در مجمــوع 
گــرم میلی 350گرم وزن،  100دست آمد و به ازاي هر هب

هــاي لیتر) از ترکیب حاصل بــه گــروهمیلی 75/1(معادل 
 ،16نسترن از طریــق گــاواژ (گــیج  - و تمریننسترن  -	کنترل

 ، امریکا) خورانده Kent Scientificاستیل، ساخت شرکت 
 سالین نیــز از طریــق - سالین و تمرین- هاي کنترل. گروهشد

  .)21(گاواژ و به همین مقدار سالین را مصرف نمودند
  

فاده از اندازه گیري ترکیبات گل نســترن کــوهی بــا اســت
  GC-MSدستگاه 

 ینســترن کــوه شــک گــلخروش از پــودر  یندر ا
از پــودر  یصورت که مقــدار مشخصــ یناستفاده شد. بد

 يهــااز متانول و اتــانول در حالــت ینیمع یرنسترن و مقاد
 مجزا، در دستگاه سوکسله قرارداده شده و استخراج ماده

انجــام شــد. ســپس مــاده ، شــده یــینمورد نظر در زمان تع
شــده و  یحلال پران يدستگاه روتار ازل با استفاده حاص
ــا اســتفاده از دســتگاه ینســترن کــوه یمیاییشــ ياجــزا    ب

GC-MS )Gas chromatography–mass spectrometry( 
 ییو شناســا یــیندانشگاه مازنــدران تع یمیدر دانشکده ش

  .)21(یدگرد
  

  پروتکل تمرینی
روز  5هفتــه،  8هاي گروه تمرین به مــدت آزمودنی

دقیقــه  90متوالی در هفته و هر روز یک جلسه بــه مــدت 
درصــد  65دقیقه که تقریبــاً معــادل بــا متر بر  25با شدت 

به تمــرین  )22() استvo2max( حداکثر اکسیژن مصرفی
هفته،  8هاي گروه کنترل نیز به مدت پرداختند. آزمودنی

متــر بــر  10دقیقــه بــا شــدت  10جلسه به مدت  2 ايهفته
طور کلی، فرایند به .)22(دقیقه بر روي نوارگردان دویدند

مرحله تشکیل شده بود. مرحله اول: آشــنایی  3تمرین از 
یا خوگیري با شرایط آزمایشگاه، نوارگردان، دستکاري، 

هــا یــک هفتــه، هــر روز بــه گاواژ. در همین راستا مــوش
متــر بــر دقیقــه بــر روي  10ه با سرعت دقیق 10-15مدت 

 نوارگردان راه رفتند. مرحله دوم: افــزایش تــدریجی شــدت
ها هر روز با منظور در هفته اول موشتمرین بود که بدین

دقیقه که در طول  20-30متر بر دقیقه به مدت  15شدت 
هفته به تدریج به زمان آن اضافه شد بر روي نــوارگردان 

متــر بــر دقیقــه  20ها با شدت موشدویدند. در هفته دوم 
دقیقه که در طول هفته به تدریج به زمــان  30-60مدت به

آن اضافه شد بر روي نوارگردان دویدنــد. مرحلــه ســوم: 
 رسیدن به شدت نهایی تمرین(حفظ و تثبیت زمان تمرین)

متر بــر  25شدت ها تا پایان دوره با بود. بدین منظور موش
در  .)22(وي نــوارگردان دویدنــددقیقــه ر 90دقیقه بــه مــدت 

دقیقه جهــت گــرم و ســرد  20ضمن از کل زمان فعالیت،
ســرعت  دقیقه) اختصاص داشت کــه بــا 10(هر کدام کردن

  ).1م شد(جدول شماره متر بر دقیقه انجا 10
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  سرعت (متر بر دقیقه) در کل برنامه تمرینی :1شماره  جدول
  

  مدت تمرین  جمعه  پنج شنبه  چهارشنبه  سه شنبه  دوشنبه  یکشنبه  شنبه  روزهاي هفته
  10- 15  *  *  10  10  10  *  *  آشنایی

            تمرین استقامتی فزاینده
  20- 30  *  *  15  15  15  15  15  اول
  30- 60  *  *  20  20  20  20  20  دوم
  60- 90  *  *  25  25  25  25  25  سوم

  60- 90  *  *  25  25  25  25  25  چهارم
  60- 90  *  *  25  25  25  25  25  پنجم
  60- 90  *  *  25  25  25  25  25  ششم
  60- 90  *  *  25  25  25  25  25  هفتم
  60- 90  *  *  25  25  25  25  25  هشتم

  
  برداري بافت، تجزیه و تحلیل آزمایشگاهینمونه

هــا در پایــان دوره تمــرین بافت موشگیري از نمونه
 ساعت پس از قطع تمرین 72استقامتی و مصرف عصاره (

ساعت پس از ناشتایی) انجام شد. بــراي ایــن منظــور  4و 
 )mg/kg 50-30واحد محلول کتامین ( 3ها با تزریق موش

) بیهوش شدند و بافــت کبــد از mg/kg 5-3و زایلازین (
هــا انتقــال بــه تیــوبها خارج گردید و پس از بدن موش

گیري وسیله نیتروژن مایع انجماد شدند و تا زمان اندازهبه
گــراد نگهــداري درجــه ســانتی 80در یخچــال در دمــاي 

شدند تا در ادامــه متغیرهــاي وابســته پــژوهش کــه شــامل 
 هاي آنزیمی منتخب در کبــد بودنــد بــهتغییرات شاخص

ه روش فتومتریک مورد تجزیــه تحلیــل قــرار گرفتنــد. بــ
هاي آنزیمی منتخب گیري تغییرات شاخصمنظور اندازه

گــرم از بافــت کبــد بــه روش میلــی 100در بافــت کبــد، 
لیتــر کوبی در نیتروژن مایع پودر و به آن یک میلــیهاون

دقیقه  15اضافه شد و  به مدت  )PBSبافر فسفات سالین (
سانتریفیوژ شد و در نهایت محلــول رویــی  6000در دور 

 هــايیــتک آنــالیز برداشــته شــد. در ادامــه،جهت انجــام 
ــــخ ــــ یصتش و  ALT )GPT ،(AST )GOT ،(ALPی کم

GGT  بافت کبد مورد استفاده قرار گرفتنــد (شــرکت در
بــه روش  هاي منتخــببیونیک، تهران، ایران) و شاخص

و با دامنه حساسیت حــداقل مقــدار قابــل  ياسپکتوفتومتر
 گیري شدند.ندازهالمللی در لیتر اواحد بین 1گیري اندازه

هــاي بیوشــیمیایی گیــري شــاخصهمچنین جهت انــدازه
گلیســرید و کلســترول تــام در بافــت کبــد از روش تــري

Folch ) 23() استفاده شد1957و همکاران(.  

  هاتحلیل آماري داده
بــودن  طبیعــیدر بخش آمار استنباطی جهت تعیــین 

اســتفاده شــد.  Shapiro-Wilk هــا از آزمــونتوزیــع داده
شــد.  هسنجید Levens ها با آزمونسان بودن واریانسهم

براي بررسی تغییرات گروهی از آزمون آنــالیز واریــانس 
 یســهمقا يبــرا Bonferoni یبیآزمون تعقیک طرفه و از 

مختلف استفاده شد. محاسبات بــا اســتفاده  يهاگروه ینب
 P >05/0 داريو سطح معنی SPSS23ي افزار آماراز نرم

  شد. در نظر گرفته
  

  هایافته
گیــري ترکیبــات گــل نســترن نتایج حاصل از اندازه

 ینعمــده تــرنشان داد کــه  GC-MSکوهی با استفاده از 
 یکســکوربآ شــامل شــامل ترکیبات موجود در این گیاه

 ید،اس ینولئیکل-α ینولئیک،ل یدفرول، اسوتوک -α ید،اس
بتــا ید و اســ یتیــکپالم ید،اســ یــکاولئ ید،اســ یکاستئار

  ).2(جدول شماره  باشدمی کاروتن
  

عمده ترکیبات تشکیل دهنده حاصل از عصاره گل  :2جدول شماره 
  GC-MSنسترن با استفاده از 

  

  فراوانی  ترکیبات 
  48  ( درصد)لینولئیک اسید 

α  -10  ) درصدید (اس ینولئیکل  
  5  )درصدپالمتیک اسید(
  20  )درصداولئیک اسید(

  3  )درصداستئارئیک اسید(
  9/147  گرم)100گرم/ک اسید(میلیآسکوربی

α– (میکروگرم/گرم)30  توکوفرول  
  5/2  بتا کاروتن (میکروگرم/گرم)

  
کبــدي نشــان  ASTهاي سطوح آنزیمی تحلیل داده

دار وجــود هاي آزمودنی اختلاف معنیداد که بین گروه
 Bonferoni یبیتعق). بررسی نتایج آزمون =001/0Pدارد(

 هــايدر گــروه ASTهاي کبــدي آنزیم نشان داد که سطوح
) =004/0P( ) و کنتــرل نســترن=024/0P( تمرینی ســالین

داري را نشان سالین کاهش معنی -نسبت به گروه کنترل
 داد. اثر تعاملی تمرین و مصرف عصاره نسترن نیــز توانســت

 -هاي کنتــرلداري را نسبت به تمامی گروهکاهش معنی
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 -) و کنترل=008/0P( سالین -)، تمرین=001/0P( سالین
 AST) ایجاد کند. بین سطوح آنزیمــی =047/0P( نسترن
ــاوت  -ســالین و کنتــرل -هــاي تمــرینگــروه نســترن تف

  ).1) (نمودار شماره =1P( داري وجود نداشتمعنی
  

  
  

 گروه هاي ASTتغییرات سطح آنزیم کبدي میانگین  :1نمودار شماره 
داري  معنی حروف نامشابه نشان دهنده اختلافمختلف پژوهش(

  )هاي مورد مطالعه استدر بین گروه
  

کبــدي نشــان داد کــه  ALTهاي آنــزیم تحلیل داده
 داري وجــود داردهاي آزمودنی اختلاف معنیبین گروه

)001/0P= تغییرات سطوح آنزیم .(ALT کبدي در گروه 
) =001/0Pنســترن ( -) و کنترل=002/0Pسالین( -تمرین

داري را نشان اهش معنیسالین ک -نسبت به گروه کنترل
داري نسترن نیز کــاهش معنــی -تعاملی تمرین داد. گروه

 - )، تمــرین=001/0P( ســالین - هاي کنترلرا نسبت به گروه
سالین  -) نشان داد. اگرچه گروه تمرین=001/0P( سالین

سالین بیان کرد،  -دار نسبت به گروه کنترلکاهش معنی
 ندادداري را نشان نینسترن تفاوت مع -اما با گروه کنترل

)432/0P= ســطح آنزیمــی .(ALT ــیدر گــروه  هــاي تمرین
نســترن،  -نسترن با وجود کاهش نسبت به گــروه کنتــرل

). در کــل =099/0P( داري را نشــان نــدادتغییرات معنــی
 ALTو  ASTهــاي تمرین باعث کــاهش ســطوح آنــزیم

کبدي شدند و نسترن میزان شیب این کاهش آنزیمــی را 
  ).2(نمودار شماره مودتر نبیش

ــل داده  ALPهــاي ســطوح آنزیمــی از طرفــی تحلی
هــاي آزمــودنی اخــتلاف کبدي نشان داد که بــین گــروه

). بر اساس نتایج آزمــون =001/0P( دار وجود داردمعنی

 هاي تمرینیسطح این آنزیم در گروه Bonferoni یبیتعق
 ) و تمرینی=002/0Pنسترن ( -)، کنترل=008/0Pسالین (

) نسبت به گــروه کنتــرل کــاهش یافتــه =001/0P( ترننس
بودند. سطح آنزیم فوق در گروه کنترل نسترن نسبت بــه 

 دارسالین کاهش یافت اما این کــاهش معنــی - گروه تمرین
). همچنین سطح آنزیمی فوق درگروه تمرینی =1P( نبود

) و =682/0P( ســالین -هاي تمــریننسترن نسبت به گروه
 ) کاهش یافته بود، اما از لحــاظ آمــاري=1Pنسترن ( - کنترل
  ).  3دار نبود (نمودار شماره معنی

  

  
  

 گروه هاي ALTتغییرات سطح آنزیم کبدي میانگین  :2نمودار شماره 
  مختلف پژوهش

  

  
  

 گروه هاي ALPتغییرات سطح آنزیم کبدي میانگین  :3نمودار شماره 
  مختلف پژوهش

  
نشــان داد کبدي  GGTهاي کمی آنزیم تحلیل داده

دار وجــود هــاي آزمــودنی اخــتلاف معنــیکه بین گــروه
 Bonferoni یبــیتعق). براساس نتایج آزمون =172/0Pندارد(

 -)، کنترل=1Pسطح آنزیم فوق در گروه تمرینی سالین(
گــروه  ) نسبت بــه=199/0P) و تمرینی نسترن (=1P( نسترن
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ــرل ــی -کنت ــاهش غیرمعن ــالین ک ــد. س ــان دادن دار را نش
داري مشاهده  ها نیز تفاوت معنیبین سایر گروههمچنین 

  ).4) (نمودار شماره ≤05/0Pنشد(
  

  
  

 گــروه هــاي GGTتغییرات سطح آنزیم کبدي میانگین  :4نمودار شماره 
  مختلف پژوهش

  
نتایج حاصل از آزمون همبســتگی ســطوح آنزیمــی 

 بیان شده اســت. 2منتخب در این پژوهش در جدول شماره 
هاي پژوهش حاضــر همبســتگی مثبــت و تهبا استناد بر یاف

(ضــریب همبســتگی  ASTو  ALTهاي بالایی بین آنزیم
) وجــود دارد. از ســوي دیگــر، همبســتگی 79/0برابــر بــا 

و  ALPبــا  ALT+) بــین 56/0داري (مثبت معتبر و معنــی
) ±5/0تــا  ±21/0همبستگی مثبت متوسط/ نسبتأ خــوب (

 ALP، (GGTبــا  ALT)، (ALPبــا  ASTها (بین شاخص
ــا  ــا  GGT) ،(GGTو  ASTب ) وجــود دارد ALPو ALTب

  ).3(جدول شماره 
  

  نتایج آزمون همبستگی پیرسون بین آنزیم هاي کبدي :3جدول شماره 
  

  AST  ALT  ALP  GGT  
AST  162/0  406/0  790/0  1  همبستگی پیرسون  

  346/0  014/0  0/0  -   داري معنی
ALT  345/0  565/0  1  790/0  همبستگی پیرسون  

  04/0  0/0  -   0/0  داري معنی
ALP  421/0  1  565/0  406/0  همبستگی پیرسون  

  01/0  -   0/0  04/0  داري معنی
GGT  1  42/0  34/0  16/0  همبستگی پیرسون  

  -   01/0  04/0  34/0  داري معنی

  
ــاخص ــرات ش ــایج تغیی ــامل نت ــیمیایی ش ــاي بیوش ه

هــاي گلیســرید و کلســترول تــام بافــت کبــد گــروهتــري

طورکــه بیان شده است. همان 5ودار شماره مختلف در نم
مــاه تمــرین  2نشــان داده شــده اســت  5در نمودار شماره 

استقامتی با شدت متوسط و مصرف عصــاره گــل نســترن 
 -هــاي تمــرینهاي گروهگلیسرید را در موشمیزان تري

سالین  -نسترن در مقایسه با گروه کنترل -سالین و کنترل
 ). همچنــین=0001/0Pبــود ( داري کــاهش دادهطور معنیبه

اثر تعاملی تمرین و مصرف عصاره نســترن ســبب بهبــود 
نســترن  -هاي گروه تمرینگلیسرید در موشسطوح تري

). نتایج =0001/0Pسالین شد( -در مقایسه با گروه کنترل
 نســترن - گلیسرید در گروه تمــریننشان داد که سطوح تري

 ).>05/0Pد(سالین کاهش یافته بو -نسبت به گروه تمرین
مشــخص شــد کــه  2با توجــه بــه نمــودار نمــودار شــماره 

 تمرین اســتقامتیهاي گروه سطوح کلسترول تام در موش
)01/0P=) 001/0)، عصاره گــل نســترنP=(  و اثــر تعــاملی

) در مقایســه بــا گــروه کنتــرل کــاهش =001/0Pهــا (آن
  ).5یافته بود (نمودار شماره 

  

  
  

  
  

گلیسرید و کلســترول غییرات سطوح تريمیانگین ت :5نمودار شماره 
  هاي مختلف مورد مطالعهتام در بافت کبد گروه
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  بحث
 هــاي آنزیمــیدر این پژوهش به بررسی پاسخ شاخص

 هفته تمرین استقامتی 8هاي صحرایی نر پیرو کبدي موش
و مصرف عصاره گل نسترن پرداختیم. نتــایج حاصــل از 

یــزان ســطوح داري را در مپژوهش حاضر تغییرات معنی
هاي نــر بــا تمــرین هاي منتخب در بافت کبد موشآنزیم

هــا را رن و تعامــل آناستقامتی، مصرف عصاره گل نســت
  نشان دادند.

راســتا بــا نتــایج حاصــل از نتایج پژوهش حاضر هــم
 الــدینی) همچنین شــمس2018مطالعه محمودي و همکاران(

ــرو 2015و همکــاران( ــر  8) پی ــرین اســتقامتی ب ــه تم هفت
. )24،25(گزارش شد ASTو  ALTهش سطوح مقادیر کا

که برخی مطالعات افزایش مقــادیر ســرمی ایــن در حالی
و تمرین با شــیب  )23(سازها را بر اثر تمرین واماندهآنزیم

. از طرفی در پژوهش فرزانگی )26(ندمنفی گزارش کرد
) تأثیر مثبت تمرین هــوازي بــر مقــادیر 2014و همکاران(

ALT  کبدي گزارش شد. در پژوهش مذکور شدت کم
تــر بــه بهبــود مقــادیر دلیــل ایجــاد اســترس کــمتمرین به

هــاي ، زیرا فعالیت آنــزیم)27(هاي کبدي منجر شدآنزیم
کبدي تحــت تــأثیر مــدت، شــدت و نــوع تمــرین تغییــر 

 ) نیز گزارش کردند2013و همکاران( Haus .)28(کندمی
تمرین استقامتی با هــدف قــرار دادن چربــی کبــد، خطــر 

 دهدپیشرفت به بیماري کبد چرب غیرالکلی را کاهش می
و بهبود چربی کبد احتمالاً ناشی از افزایش آدیپونکنین، 

 .)29(اکسیداسیون چربی و افزایش حساسیت انسولینی باشــد
llsworthHa  )ــارانش ــم2016و همک ــز مکانیس ــاي ) نی ه

اساسی تغییر در چربــی کبــد بــر اثــر فعالیــت ورزشــی را 
 هــاي گــردشبازتاب تغییرات در حساسیت انسولینی، چربی

کننــده عامل توجیــه .)30(خون و تعادل انرژي بیان کردند
رخ لیپیــدي تــوان بهبــود نــیما مــیر ALTدیگــر کــاهش 

بــا  ALTدانست، زیرا  بر اساس مطالعات پیشــین افــزایش
عروقی مــرتبط هاي قلبیافزایش عوامل خطرزاي بیماري

گلیســیرید پلاســما بــا است، همچنین کاهش غلظت تري
ــزیم ــرتبط کــاهش غلظــت پلاســمایی آن هــاي کبــدي م

 ازطرفی مصرف عصاره نسترن موجب کاهش .)31،32(است
 ، افــزایشLDLیسیرید، گلغلظت سرمی کلسترول تام، تري

HDL 33(شــودو باعث بهبود وضعیت پروفایل لیپیدي مــی(. 
خصوص ترکیبات ها بهاکسیدانرسد تأثیر آنتینظر میبه

هــا و اسیدآســکوربیک فنــولمرتبط با فلاونوئیدها و پلــی
هاي سلول ها درموجود در نسترن مانع افزایش این آنزیم

توانــد نقــش تنظیمــی بــراي کبدي شده و این عصاره می
هــاي هاي کبدي ایجاد کند و باعث درمان آســیبآنزیم

 وهمکاران Ninomiya پژوهشبراساس  .)33(کبدي شود
) عصاره گل نسترن حاوي یک ترکیب فلاونوئید 2007(

کــه  )34(م ترانس تریلیوزید اســتنافعال گلیکوزییدي به
و وزن مناسب  )35(اثر مهاري مهمی بر افزایش وزن دارد

  تواند در پیشگیري و درمان کبدچرب موثر باشد.می
 Stajner)اکسیدانی )، فعالیت آنتی2014و همکاران

هاي آزاد را در میوه نسترن کــه کنندگی رادیکالو پاك
ــزیم  را در پــی داشــت  ALTو  ASTکــاهش فعالیــت آن

 .)36(گزارش کردند که همسو بــا پــژوهش حاضــر اســت
 مطالعاتی هم بر مصرف عصاره نســترن بــر روي هیپوکامــپ

کــاهش اثــرات ها پژوهشمغز انجام شده است که نتیجه 
را بیــان کردنــد،  Cواســطه ویتــامین هاي آزاد بهرادیکال

 هــاي شــاخص آســیبهمچنین مطالعاتی کــاهش آنــزیم
پــژوهش نــد کــه همســو بــا نتــایج کبدي را گزارش کرد

گــزارش شــده اســت کــه درمــان بــا  .)37،38(حاضر است
گــرم بــر میلــی 750و  500هايعصاره گل نسترن در دوز

و  ASTهاي نشانگر کبــدي ماننــد کیلوگرم، سطح آنزیم
ALT ــی ــاهش م ــا را ک ــه ب ــد ک ــژوهش ده ــر در پ حاض
شــود تصور می .)38(همسو است هاي تیمار با نسترنگروه

هــاي کبــدي که مکانیسم عملکرد گل نسترن در بیمــاري
هــا و ترکیبــات اکســیدانمبتنی بــر محتــواي آن در آنتــی

توانــد باعــث کــاهش پراکسیداســیون فنولی است که می
ود و از آســیب غشــاهاي نشــده شــ اسیدهاي چرب اشباع
  .)38(سلولی جلوگیري کند

نتایج پژوهش حاضر حاکی از نقش تأثیرگذار گل 
هاي نر شــد. بــه کبدي موش ALPنسترن بر سطح آنزیم 
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نسترن منجــر  -نحوي که مصرف عصاره در گروه کنترل
در مقایسه با گــروه  ALPر سطح آنزیم دابه کاهش معنی

کاوگانی و پژوهش سالین گردید که این یافته با  -کنترل
ــاران( ــت2015همک ــو اس ــت  .)39() همس ــی فعالی از طرف

استقامتی توأم با مصرف عصاره نسترن منجر بــه کــاهش 
سالین شــد  -در مقایسه با گروه تمرین ALPسطح آنزیم 

ود. ایــن یافتــه حــاکی از دار نبــکه به لحاظ آماري معنــی
 ALPنقش برجسته گل نسترن در کــاهش ســطح آنــزیم 

 نسبت به تمرین استقامتی است. گل نسترن حاوي ترکیبــات
هــا و فلاونوئیــدها اســت کــه احتمــالأ مختلفی مانند فنول

نشــان داده هــا پــژوهشباشد. کاهش این آنزیم می عامل
نســترن که ترکیبات فنولی در گیاهان دارویی مانند گــل 

تواند از آثار سمی داروها روي کبد جلوگیري کند و می
 هــاي گلوتامیــک پیروویــکباعث کاهش آزاد شدن آنزیم

ــاز و  ــرانس آمین ــود ALPت ــاران .)40(ش ــادقی و همک  ص
) نیز در پژوهشی به این نتیجه رسیدند که عصــاره 2016(

گل نسترن باعث بهبود عملکرد کبد و یک اثر محافظتی 
  .)41(باشدهاي کبدي میدر برابر آسیب

رغــم کــاهش در در ســطوح در پژوهش حاضر علی
پیرو مصرف عصاره گــل نســترن و اجــراي  GGTآنزیم 

 دارينسبت به گروه کنترل تغییــرات معنــیتمرین استقامتی 
همســو بــا مطالعــه  GGTاین کاهش ســطح مشاهده نشد. 

Johnson   دار بــودن ایــن معنــیعدم  .)42(بودو همکاران
 )2013( و همکــاران هم راستا با مطالعــه باســچی ،کاهش

 بــر اســتقامتیثیر تمرینات مقاومتی و أبررسی تبه که بود 
 2 بد چرب و دیابــت نــوعمقدار چربی کبد در بیماران ک

ــه پرداخ ــدبودت ــه .)43(ن ــژیافت ــاي پ هش حاضــر نشــان وه
و  نظرگرفتن مدت و شدت تمرین، جنسیت دهدکه درمی

باشــد بسیار مهم مــی GGTوزن مناسب در کاهش آنزیم 
بالاتر مکمل نسترن و شدت بالاتر تمرین   دوز و احتمالاً

 تري داشته باشد.ثیر بیشأاند در کاهش این آنزیم تتومی
 گــل عصــاره مصرف حاضر، پژوهش هايیافته اساس بر

-آنزیمی و تري هايشاخص بهبود سبب تواندمی نسترن

 گردد. همچنین اجــراي گلیسیرید و کلسترول تام کبدي
 تأثیر نسترن گل عصاره مصرف با همراه استقامتی تمرین

 لــذا. دارد کبــدي هاي آنزیمیشاخص کاهش بر بسزایی
هــایی بیمــاري بــه وابســته خطر عوامل کاهش راستاي در

 شــدت بــا اســتقامتی تمرینات غیرالکلی، چرب کبد نظیر
 یــک بــه عنــوان نسترن گل عصاره به همراه مصرف متوسط
    شود.می پیشنهاد مفید درمانی مداخله

  

 سپاسگزاري
نامــه کارشناســی ارشــد حاصــل پایــانحاضر مطالعه 

  .بود مازندرانورزشی مصوب دانشگاه  فیزیولوژي
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