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Abstract 

 

Background and purpose: Non-alcoholic fatty liver syndrome have high prevalence in Iran. 

Non-alcoholic fatty liver disease (NAFLD) includes clinical spectrum from simple steatosis to cirrhosis 

and liver carcinoma. In advanced stages NAFLD has irreversible complications, therefore early 

treatments especially with medicinal plants can be considered as an important strategy in its treatment. 

This study aimed to investigate the effect of a combined drug (herbal-marine) HESA-A on treatment of 

fatty liver in rats by measuring the biochemical and histological parameters. 

Materials and methods: In an experimental study, 28 male Wistar rats (weighing 180±20 g), 

were divided into two groups for eight weeks; a standard diet (n= 7) and a high-fat diet (HFD) (n= 21). In 

order to confirm the NAFLD, the control group and seven rats of the HFD group were killed and their 

biochemical parameters and histopathological changes were studied. The rest of the rats were divided into 

two groups to have either HFD + HESA-A (500 mg/kg/day) or HFD + atorvastatin (30 mg/kg/day) for 30 

days. Finally, biomarker serum of liver damage, serum lipid profiles and histopathological changes were 

investigated. 

Results: After 8 weeks HFD caused harmful metabolic effects including hypertriglyceridemia, 

hypercholesterolemia and liver dysfunction. It also increased the activity of serum liver enzymes (p< 0.05). 

HESA-A treatment significantly decreased parameters of liver tissue damage in serum. Histopathology of 

liver approved the changes caused by HFD and protective effects of HESA-A on liver. 

Conclusion: Compared with atorvastatin, herbal-marine compound HESA-A which is a national 

product, can be used as an effective therapy in treatment of NAFLD without side effects of chemical 

drugs. 
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 ـدرانـــازنــــي مـكـــــزشــوم پــــلــشـــگاه عــه دانـــلــمج

 (24-11)   2931سال    آبان   241بيست و ششم   شماره دوره 

 21        2931، آبان  241دوره بيست و ششم، شماره              مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                              

 پژوهشی

دریایی( بر روی کبد -آ )گیاهی-بررسی تأثیر درمانی داروی حصا
 ی صحراییها موشی در رالکلیغچرب 

 
       1محمود خرمي
       1مجيد عفتي

    2یمحمودآبادعلي زارعي 
 3جواد رئوف سرشوری   

 چكيده
رالکلهی ا  اسهاتازب  غی کبهد چهربیرالکلی در جامعه  اررایهی وهیبا یهادری دارد  غ کبد چربسندرم  و هدف: سابقه

رر ییمهاري در مرالهل یاپه  یرگشه زبج  ی  عبارض ودرد و  یا .وبدیمکبدي ساده زا سیرو  و کارسینبم کبدي را وامل 
رک اسارازژي مهه  در درمهان محهرا یاوهد  ههد  ا   عنبان ی زباید یمرژه یا داروهاي گیاهی و ی  مبقع ی پیشرفا ، درمان 

آ یهر پارامارههاي ییبوهیمیاری و پروفارهل چریههی و -لصها دررههاری  -ثیر داروي زرکیبهی گگیهاهیمحالعه  لارهر یررسهی زها
 هیسابلبژي کبد چرب در مبش صحراری یبد 

 صهبر  یه   گهرم 022±82سر مبش صحرائی یر یژاد ورساار گیها و ن  82ایادا  در ارن محالع  زجریی، ها:مواد و روش
 زقسی  و پس ا  هشه  هتاه  زیمهار،  سر 80گ پرچربو زغ ر  یا رژر   سر  7اساایدارد گزغ ر  یا جیره  هايگروهزصادفی ی  

ي ییبویمیاری و زغییرا  پارامارهارید کبد چرب کشا  و زأ، یراي  High fat dietگ HFDسر ا  گروه  7واهد ی  همراه  گروه
همهراه یها  HFDزغ ره  یها  هايگروهی   مجدداً HFDگروه  يهامبشهیسابپازبلبژرک کبد لیبایا  ار رایی ود  یاقیمایده 

زحه  درمهان قهرار  رو  02ی  و ی  مد    زقسmg/kg/day02گ نیآزبرواساازو  HFDر  یا   و زغ mg/kg/day022آ گ-لصا
 مهبردي سرمی آسیب یاف  کبد، زغییرا  پروفارل لیپیدي سرم و زغییهرا  هیسهابپازبلبژرک آن پارامارهاگرفاند  در پاران 

 .قرار گرف ی یررس
یسهیرردمی، هیپرکلسهارولمی و گلیاعث یرو  اثرا  مضر ماایبلیکی وامل هیپرزري  HFDهش  هتا  زیمار، یا  ها:یافته
یمهار یها ز مشهاهده وهد  در سهرمهاي کبهدي ر آیزفعالی     p >20/2گدار یمعنین افزارش چن ه ود   عملکرد کبداخالال 

ییهرا  ارجهاد کبهد زغی وناسیاف گردرد  یاارج  در سرمي آسیب یاف  کبد امارهاپاردار میزان یمعنآ مبجب کاهش -لصا
 .آ را مبرد زائید قرار داد-لتاظای لصا و اثرا وده زبسط جیره پرچرب 

رهک داروي داخلهی در مقارسه  یها  عنهبان یه آ -، زرکیب گیاهی درراری لصاآمده دس  ی یا زبج  ی  یاارج  استنتاج:
 مهبردیرالکلهی غي وهیمیاری در کبهد چهرب داروههاو یدون عبارض یسهب  یه   مؤثرزباید اثرا  درمایی یم نیآزبرواسااز

 قرار گیرد  اساتاده
 

 (HFD)پرچرب غ اری کبد، رژر  اساتازب  یرالکلی،غچرب  کبد آ،-لصاواژه های کليدی: 
 

 مقدمه
یرالکلهی، زجمهع پهازبلبژرکی چریهی غکبهد چهرب 

ي کبد اسه  که  در هالبلسیسیررد  در گلزري  عمدزاًگ
گبی  ییماري کبدي وجبد یهدارد  علائه  یهالینی یچهآن 
 اده،ههس سهب رههازهتهاهامل اسهرالکلی وهیغرب هد چهکب

 

 :alizare80@yahoo.com E-mail       ییبویمی یالینی گروه دایشکده پزوکی، یقی  الله گعج ، پزوکی علبم دایشگاه زهران:-علی زارعی محمودآبادی مولف مسئول:

 گعج ، زهران، اررانگروه ییبویمی یالینی، دایشکده پزوکی، دایشگاه علبم پزوکی یقی  ا   کاروناسی ارود   0

 گعج ، زهران، اررانگروه ییبویمی یالینی، دایشکده پزوکی، دایشگاه علبم پزوکی یقی  ا    ،دایشیار  8

 ارران زهران، گعج ، ...ا یقی  پزوکی علبم دایشگاه پزوکی، دهدایشک ،زشررح علبم گروه ،راراسااد  0

 :  82/4/0030زاررخ زصبرب :            80/0/0030 زاررخ ارجاا جه  اصلالا  :           7/0/0030 زاررخ درراف 
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  يرالكليکبد چرب غ یروآ -حصا یدارو يدرمان ريتأث
 

 2931، آبان  241شماره ه بيست و ششم، دور                                            مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                          21

ي هاسهلبلاساتازب رس و الاهاب، اساتازب رس و آسهیب 

ولهین یهار ارن ییماري یهراي ا   0گیاودیمکبدي و سیرو  

و همکاران وناساری ود   Ludwigزبسط  0322در سال 

 ي کبد ارن ییماران یها هپازیه یرداریمبی هاي لاصل ا  رافا 

الکلی، غیرقایل افاراق یبد  در ارن ییماران وباهدي مبنی 

هاي سهلبلی کبهد وجهبد یداوه ، یماريییر وجبد سارر 

ش ییهز افهزاردرصد  80درصد آیان چاق،  32ولی قررب 

   8گدرایه  یبدیهد ی  مبالادرصد  80میزان چریی خبن و 

  alcoholic fatty liver disease-nonگ NAFLDامهرو ه 

 گرفاه  یظهر در سهندرم ماایبلیهک کبدي زظاهر عنبانی  

 چهاقی، ،8 یهبا درایه  آن یها زظاهرا  یالینی و وبدیم

 ارن ویبا   0گاس  مشای  خبن پرفشاري و درس لیپیدمی

 زبج  یا و وبدیم  ده درصد زخمین 02-82یین  ییماري

 سههندرم خحههر وههیبا فاکابرهههاي در سههررع افههزارش یهه 

 وهناخا  عله  زررنرعوا عنبان ی  ییماري ارن ماایبلیک،

   4گمحرا وده اسه  غریی جامع در کبديهايیماريی وده

 چبنی  عباملی ه  کبد چربک اس  وده مشخصامرو ه 

زبایهد یه  یمپ رر یهبده و یبآسهي اکسهیدازیب هااسارس

اساتازبهپازی  که  یها یکهرو ، آمهاس، فیبهرو  و سهیرو  

 در پازبژیز اساتازبهپازی    0،6گگرددمنجروبد، یممشخص 

، :alcoholic steatohepatitis-non (NASH(غیرالکلهی 

یسیررد در کبد یاعث افزارش لساسی  کبد گليزرزجمع

ههاي هها رها لیپبکهائینهاي یاوهی ا  سهیابکائینی  آسیب

 و اسهارسهها نهدريآماسی، اخالاد  عملکهردي میابک

   7گوهبدیمرا فیبرو  و اساتازبهپازی   منجر ی اکسیدازیب 

 یان  و در اس  رادزر میزان ویبا ارن ییماري در مردان 

   2گرایههدیمد ا  سههنین رائسههگی وههیبا آن افههزارش یعهه

زاکنبن هیچ درمان قحعی یراي ارن ییماري پیشنهاد یشده 

زها  رده آلی ییز یراي آن وجبد یدارد و او درمان مناسب 

در  یطهبدی یرمسهوناخ  یهاررن روش درمان ییمهاري، 

 وده ایجامرن  مین  در امحدودي  و محالعا یش اس  پ

ره  یهر پااطلاعا  مبجبد، اساس درمهان  یر اساساس   

 یههزی والامههالی  و سههمبمداروههها  لهه   کههاهش و ن،

یاوهد  گیاههان یمی خهبن ییمهاران و چریهدرای   کنارل

عههبارض  کههاهش دارورهی یهه  علهه  سههبل  دسارسههی،

ههاي وارسها  رگزرنجا نعنهبا ی  جایبی و قیم  مناسب،

در یهبده و  زبجه  مهبرد همهباره یراي داروهاي صنعای،

مهبرد زبجه  پژوهشهگران  طبر خها  ی  یراخده   چند

  اگرچهه  عبامههل دارورههی مانههبعی یههراي ایههدگرفا  قههرار

اغلهب ییمهاران  لکهن ها وجهبد دارد،یماريیدرمان ایباا 

د و ا  قادر ی  زحمل اثرا  جایبی داروهاي ویمیاری ییسان

سبي درگر اکثر گیاهان اثرا  جهایبی یسهیار ایهدکی در 

  گ اریدیمي جا ی ییماران 

 -گیههاهی طبیعههی فههرآورده رههک آ-داروي لصهها

 و یهادر عناصهر و معهدیی مباد لاوي ک   3گاس  درراری

 و اکسهیدایی آیاهی خهبا  و یبده آلی مباد کمی مقدار

در سههاخ  داروي    02،00گدارد سههرطایی رههد یرا زههأث

 اسهاتادهیگب موهاهآ،  رره سهبز، کهرفس و یهبعی -لصا

صهبر  گرفاه ،  8202ي ک  در سال امحالع   در ایدوده

   08گی  اثبا  رسیده اس  " رره سبز"ی ردالاهایخاصی  

داراي  "کههرفس"کهه   ایههددادهزحقیقهها  درگههر یشههان 

ها یبزرکي فرار فلاویبئید و ر رن اس  ک  ارن هاروغن

 ياملالظ داراي خبا  رد الاهایی و رد سرطایی قایل 

میگهب  ایهددادهچنهین محالعها  یشهان   هه  00،04گهساند

اسه  که   0یدهاي چرب امگا اسداراي سحبلی یاد ا  

 دهنهدگی، کهاهشالاهایی، رد اررامیکداراي خبا  رد

میگههب    00گکنندگی عههروق هسهاندچریهی خههبن وگشهاد

هها ینپروزت، سلنیبم یه   06گمنبعی محلبب ا  سلنیبم اس 

 ههاری یظیهر گلبزهازیبنپیبیدد و ی  زبلید سلنبپروزتینیم

   07گاکسیدان اسه یآیاوبد ک  رک یمپراکسیدا  منجر 

 اثههرا  جملهه  ا  مههه  ورژگههی پههنج داراي دارو ارههن

 سیسها  کننهده ی زنظه ، 3گاکسیداییآیای ، 02گاییردالاه

 در ایاخههایی عملکههرد ، 03گ ارههد   در مههؤثریههدن گ ارمنههی

 اثههر و سههال  سههلبل ا  ییمههار سههلبل ریوناسهها ، 82گدارو

 یهه  زبجهه  یههایاوههد  یم  80گسههلبلی مههر  یالقاکننههدگ

 اکسهیدایییآیا اثهرا  خصهب  یه  ال کرفبق مجمبع 

 داوه  خباههد را آنی زبایهار گیاه ارن الامادً ،آ-لصا

 یه  یا زبجه   کند محافظ  اساتازب  ی  ایالا ا  را کبد ک 
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 و همکاران محمود خرمی     

 21        2931، آبان  241دوره بيست و ششم، شماره              مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                              

 پژوهشی

محههافظای  اثههرا  یهها رایحهه  در يامحالعهه  منههایع، یررسههی

 جیهره یها زغ ر  ردمبا در کبد اساتازب  ی  ایالا ا  آ-لصا

 ار رهایی جه  لارر زحقیق ینایرارن،  یدارد وجبد پرچرب

ههاي مبش در کبهد اسهاتازب  ا  آ-اثرا  محافظای لصا

 ارهن یها ایجهام  گرددمی اجرا پرچرب جیره یا وده زغ ر 

 اسهاتازب  ا  محافظ  در آ-داروری لصا خاصی ، محالع 

یهار  ولهینا یهراي ،پرچهرب جیهره یها زغ ر  مباقع در کبد

 زبایدمی زائید صبر  در ک  گیردمی قرار ار رایی مبرد

 هیپبلیپیدمیک خاصی  یا دسارس قایل منبع عنبان رکی 

 و اسههاتازب  یرایههر در محافظهه  جههه  اکسههیداییو آیای

 .گیرد قرار مبرد اساتاده آن ا  یاوی عبارض وخی 
 

 مواد و روش ها
صحراری  سر مبش 82در ارن محالع  زجریی، زعداد 

ا  مرکهز  گهرم 022±82یر یهژاد ورسهاار یها و ن زقرربهی 

عهج  الله گپرورش لیبایا  دایشگاه علهبم پزوهکی یقیه 

 هاي کبهدي و لیپیهدهايخررداري ود  کی  سنجش آیزر 

سرمی ا  ورک  ییبییک زهی  گردرد  سارر مباد مصرفی 

آ ا  -ا  ورک  مرک آلمان خررداري ود  داروي لصا

در سهاخ  داروي  ي اسهبه زهیه  وهد داروسها ورک  

 اسهاتادهیگب موهاهآ،  رره سهبز، کهرفس و یهبعی -لصا

   اساتاده وده در ارن زحقیقHFD  غ اي پر چرب گایدوده

وامل غ اي پار  جبیدگان گخررهداري وهده ا  وهرک  

 4درصد چریی لیبایی،  02زهران  ک  یا افزودن -یهپرور

 درصد اسهید 0و آمررکا  -درصد کلسارول گورک  سیگما

آمررکا  زبسط محقهق سهاخا  -کبلیک گورک  سیگما

 يفرمبل ا  لحاظ مقدار کالر نرا   0گجدول وماره  ود

   88گیبد ناسبم کبد چرب ي د م جه  القايو ایرژ
 

 دارداساای رژر  و پرچرب غ اری رژر  سا یده زرکیبا  :1جدول شماره 
 

 پرچرب گدرصد  رژر  اساایدارد گدرصد  رژر  

 88 08 چریی

 02 07 کریبهیدرا 

 84 82 پروزتین

 4 0 سارر مباد

 022 022 مجمبا

 القاء کبد چرب و زیمار لیبایا 
صههبر  زصههادفی یهه  گههروه کناههرل و لیبایهها  یهه  

منظبر زحهایق یها محهیط، در وهرارط آ مارش زقسی  و ی  

سههاع  یههبر و زههاررکی و دمههاي  08یگهههداري رکسههان، 

گراد و رطبیه  مناسهب و دسارسهی درج  سایای 8±80

کناهرل  گهروهسهپس آ اد ی  آب و غ ا قرار داده ودید  

غ اری اساایدارد و گروه آ مهارش یا رژر   زغ ر   سر 7گ

 وده زبسهط   فرمبل HFDپرچرب گیا رژر   زغ ر سر   80گ

منظبر یررسی القاء زیمار ودید  ی   هتا  2محقق ی  مد  

سر ا  لیبایا  گروه  7واهد همراه یا  گروه کبد چرب،

HFD  یههبش و یساع  یاوااری یا ازر  08یا رعار  ورط

، سهرم آن جهدا و گرفاه  خهبنسی یس 0ا  طررق قلب، 

قند، آدیهین آمینبزرایسهترا  و آسهپارزا   جه  سنجش

، زههري کلسههارول فسههتازا ، آلکههالین آمینبزرایسههترا ،

 زبزههال کلسههارول، LDLکلسههارول،  HDL گلیسههیررد،

 درجه  سهایای گهراد رخیهره  -82پروزتین و آلبهبمین در 

آوري و پهس ا  هاي کبد لیبایها  ییهز جمهعیمبی  ود 

یهها یرمههال سههالین، جههه  ایجههام آ مارشهها   وساشههب

درصد یگههداري وهد   02هیسابپازبلبژرک در فرمالین 

 گهروه گهروه پرچهرب یه  دو لیبان یاقیمایهده ا  سر 04

آ -همهراه یها لصها HFDزغ ره  یها  وهدید:درمایی زقسی 

همههههراه یهههها  HFDرهههه  یهههها   و زغ mg/kg/day022گ

 02 ی  و یهه  مههد   زقسههmg/kg/day02گ ینواسههاازبرزآ

ههاي درمان قرار گرفانهد  سهپس مشهای  گروه زح  رو 

قبلی، یمبی  خبن و کبد لیبایا  جه  ایجام آ مارشا  

 آوري ود جمع

 

 سنجش پارامارهاي ییبویمیاری
 یهه  آدیههین آمینبزرایسههترا  فعال غلظهه  قنههد سههرم،

  و آسههههپارزا  آمینبزرایسههههترا  و آلکههههالین فسههههتازا ،

 LDL ،کلسههارول HDL گلیسهیررد،يزهر کلسهارول،یهزان م

هههاي وههرک  ییبییههک و یهها اسههاتاده ا  کیهه  کلسههارول

  ژاپههههنگ Hitachi 308 زبسههههط دسههههاگاه ازبایههههادرزر

  گیري ود ایدا ه
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 یررسی هیسابپازبلبژي کبد
جههه  یررسههی یههافای، پههس ا  پارههان هتاهه  هشهها  

وههدید لیبایهها  گههروه وههاهد و کناههرل یهها ازههر ییهههبش 

زیمار یها  رو  02پس ا   HFDگروه  هايیاقیمایده مبشگ

زثبی   جه    جدار وک  یا  و کبد خارج گردرد  دارو

 رو  4مار یه  مهد  میلی 0کامل، قحعازی ا  کبد ی  قحر 

درصد قرار داده وهدید  پهس ا  ایجهام  02درون فرمالین 

صبر  سررال پروس  یافای و زهی  یلبک، یرش گیري ی  

 80یه  فباصهل  ههامیکرون ایجام ود  یرش 0یا رخام  

 -زهی  دم زبسط همازبکسیلینآوري و پس ا میکرون جمع

صبر  زصادفی ا  وهش  ی  آمیزي ودید ائب رن، ریگ

 یرداريعکس ،422آمیزي وده یا یزرگنماریدم ریگ یالی 

 Nikon-japan)ها یهها میکروسههکبر یههبري گیمبیهه  وههد 

جه  زغییرا  هیسابپازبلبژي یررسهی وهدید  زغییهرا  

ها صبر  زغییر چریی هپازبسی  ابپازبلبژي کبد ی هیس

وهده زبسهط یر اسهاس وهد  رهارع  طبهق روش ارائه  

Wang  و  8223سههالدرو همکههارانBrunt  و همکههاران

گصتر: یدون اساتازب ،  4 زا ا  صتر ، 80،84گ 0333سالدر

  ها دچهار اسهاتازب  هسهاند،هپازبسی  درصد 80زر ا  ک  :0

، ها دچار اسهاتازب  هسهاندهپازبسی  درصد 02زا  86 ینی :8

هها دچهار اسهاتازب  هپازبسهی  درصهد 70 زها 00 ینیه: 0

ههها دچههار هپازبسههی  درصههد 76ا  یش یهه :4هسههاند و 

ها يینهددرجه گردردید  کلیّ  یندي   رزب انداساتازب  هس

 یه  ،هر یرشیدان میکروسکبپی ا  م x022یا یزرگنماری 

 .یکروسکبر یبري ایجام ودیا می طبر زصادف
 

 ها داده و زحلیل ر زجز
 SPSSآماري  افزار یرم ا  یریام  هاداده یزآیالجه  

تاده طرفه  اسهاآیالیز واررایس رک ا  آ مبنود   اساتاده

 ا  آ مهبنداري اخالافها  یمعنهمنظبر یررسی  ود و ی 

Tukey در سهههححههها یایگینموههد  اخههالا   اسههاتاده 

 .دار زلقی ودیمعن  p >20/2گ
 

 یافته ها
 مقههادرر و یههی چهههار گههروه در پارههان هههر هتاهه  در 

 

زغ ره   ،مهبداریزبج  ی   یا ید وده اس  ق 0 یمبدار وماره

ههها را یهه  وههکل و ن مبش یهها رژرهه  پرچههرب زبایسهها 

   افزارش دهدیسب  ی  گروه کنارل  داريمعنی

 

 
 مقادرر و یی چهار گروه در پاران هر هتا  :1نمودار شماره 

: 50/5p<، : 50/5p<، : 550/5p<،  در مقارس  یا گروه

 دار هس  کنارل معنی

 

آ یر پارامارهاي ییبویمیاری سرم -یر داروي لصازاث الف:
هاي صحراری در ورارط اسهاتازب  کبهدي یاوهی ا  مبش

 زیمار یا غ اي پرچرب

آ یهر -زهاثیر زیمهار یها داروي لصهایاارج لاصهل ا  

پارامارهاي ییبویمیاری سرمی در لیبایا  زیمار وهده یها 

وههده اسهه    آورده 8 وههماره در جههدولرژرهه  پرچههرب 

 ،(AST) ینبزرایسهترا آمسحبا سرمی گلبکز، آسپارزا  

 (ALP) و آلکالین فستازا  (ALT) ینبزرایسترا آمین آدی

یها ب در مقارسه  در لیبایا  زیمار وده یها رژره  پرچهر

طههبر  یهه  کناههرل زیمههار وههده یهها رژرهه  اسههاایدارد، گههروه

آ -داد  درمهان یها داروي لصهاي افزارش یشهان داریمعن

دار در میههزان فعالیهه  آسههپارزا  یمعنههمبجههب کههاهش 

و  (ALT) ینبزرایسترا آمین آدی ،(AST) ینبزرایسترا آم

 شهدهی درماندر مقارس  یا گروه  (ALP)آلکالین فستازا  

رس  یا اثرا  یاوی ا  درمان یا مقا قایلگردرد  یاارج فبق 

 داروي آزبرواساازین یبد 
 

آ یهر زغییهر پروفارهل چریهی سهرم -ب: زاثیر داروي لصا
 یاوی ا  زیمار یا رژر  پرچرب

آ یهر زغییهر پروفارهل -یاارج لاصل ا  زاثیر داروي لصا

 در جهدولچریی سهرمی یاوهی ا  زیمهار یها رژره  پرچهرب 
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 پژوهشی

 یسهیرردگلآورده وده اسه   سهحبا سهرمی زهري 0 مارهو

در گروه زیمهار وهده  LDL-C  و TCزام گ کلسارول  ،TGگ

داد  درمهان داري افزارش یشان معنی طبر ی یا رژر  پرچرب 

 یسهیرردگليزهر داریمعنهآ مبجب کهاهش -یا داروي لصا

 داریمعنهرش و افهزا LDL-C  و TCزهام گ کلسارول  ،TGگ

HDL-C  20/2رد گگرد< p   

 

 کبهد آسهیب یافه  آ یر-لصا زأثیر ج: هیسابپازبلبژي

 پرچرب رژر  ا  یاوی

 گبی  لال  غیرطبیعهییچهمیکروسکبپی،  محالعا در

مشهاهده یشهد، هاي گروه واهد سهال  در یاف  کبد مبش

وده یا رژره   ي گروه کنارل زغ ر هادر مبش ک ی لال در

صبر  زجمهع بد ی  پرچرب، زغییرا  هیسابپازبلبژي ک

 یها زهبرمهمهراه چریی میکروو رکهبلر و مهاکروو رکبلر 

 يههاگروهدر    0گزصهبرر وهماره  ها مشاهده ودهپازبسی 

ي ینهددرجه  آ یهر اسهاس-زیمار وده یا آزرواساازین و لصا

 هیسابپازبلبژي، میزان ارن زغییرا  یسب  ی  گروه کناهرل

داري یشهان داد که  ارهن کهاهش در گهروه کاهش معنی

    8گیمبدار وماره  یبد یار زر رواساازینبآزیا  زیمار وده

 

 بحث
 کبهد کهردعمل وهاخص ههاير آیز فعالیه  افزارش

 کبد آسیب یشایگر سرم درALP  و AST ،ALTوامل 

 
 

 واهد گروه کبد یاف  ا  یکروسکبپیم يیما A ) :1: 1شماره  تصویر
 آمیزيریگگ یاودمی یعیطب کبد یاف  ساخاار و ها یهپازبسگ سال 

: یماي میکروسکبپی ا  یاف  کبهد گهروه  B  نرائب -نیلیهمازبکس
صهبر  میکروو رکهبلر،  ر چهرب گزغییهر چریهی یه زغ ر  یا رژر  پ

 یافه  ا  یکروسکبپیم مايی : Fatty dropllet   Cماکروو رکبلر و 
 یچریه رییهزغ  آ-داروي لصها+  چهرب پهر  ررژ یا  رزغ  گروه کبد
صهبر  پراکنهده یه    ههاپیکانگ یچریه هايو رکبل و یبده فیخت

 گهروه کبهد یافه  ا  یکروسکبپیم ماي: ی D یاود قایل مشاهده می
 طبیعهی کبهد یافه  داروي آزرواسهاازین،+  چهرب پر  ررژ یا  رزغ 

   وبدیمی مشاهده .آن در خاصی پازبلبژرک زغییر و یبده
 

 
 

ي گزهأثیر داروي سهابپازبلبژیه را ییهزغ ینديدرج  :2 شماره مودارن
  هاي زغ ر  یا رژر  پر چرب آ یر اساتازب  کبد مبش-لصا
:### 220/2< p  ، 220/2 ***در مقارس  یا گروه واهد سال< p  در

 مقارس  یا گروه واهد سال 
 

 هاي صحراری در اساتازب  کبدي یاوی ا  رژر  غ اری پرچربییبویمیاری سرم مبش پارامارهاي زغییر آ یر-لصا زأثیر :2جدول شماره 
 

  mg/dlگلبکز گ  IU/Lفستازا  گآلکالن   U/Lزرایسترا  گآدیین آمینب   U/Lزرایسترا  گاسپارزا  آمینب  هاگروه

  75/111±30/4  48/804±70/00  82/46±70/8  20/23±20/4 واهد رژر  اساایدارد
 *** 70/078±00/0 *** 83/070±08/3 *** 20/26±43/0 *** 047726±6776 واهد رژر  پرچرب

  07/002±23/00 # 20/000±43/06 # 66/60±20/6 # 006767±6722 آ-درمان یا لصا
 ## 67/042±30/0 ## 0/028±82/00 ## 26/42±82/3 ## 023720±6703 رواساازینبآزدرمان یا 

 

  گزارش وده اس   mean±SEMصبر  هاي کبدي و گلبکز در چهار گروه ی  مقادرر پروفارل آیزر 
 : 20/2< p ،: 20/2< p، 22/2< p :    20/2 : #واهد سال ، یا گروهدر مقارس< p، ## : 20/2< p ،p 220/2< p # ##   واهد پرچرب یا گروهدر مقارس 

 
 هاي صحراری در اساتازب  کبدي یاوی ا  رژر  غ اری پرچربسحح لیپیدهاي سرم مبش زغییرا  آ یر-لصا زأثیر :3جدول شماره 

 

 mg/dl  HDL(mg/dl) LDL(mg/dl)کلسارول گ  mg/dlزري گلیسیررد گ هاگروه

  04/07±08/0  82/03±78/0  48/06±02/8  70/00±23/0 واهد سال 
 *** 04/07±86/0 *** 07/88±03/0 *** 82/34±77/0 *** 20/32±44/0 واهد رژر  پرچرب

 ### 06/80±77/0 ## 66/82±82/0 # 06/73±72/4 # 00/72±43/8 آ-درمان یا لصا

 ### 28/82±24/0 ## 20/02±72/2 ### 70700±22/0 ## 00/60±0763 رواساازینبآزدرمان یا 
 

  گزارش وده اس   mean±SEMصبر  چهار گروه ی   مقادرر پروفارل چریی در
* 20/2< p، :20/2< p،: 220/2< p  ، 20/2: #در مقارس  یا گروه واهد سال< p ،##: 20/2< p،:### 220/2< p در مقارس  یا گروه واهد پرچرب 
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 يپارامارههاسرمی  میزان در زغییر ک یجائآن  ا  80گیاودیم

اسه ،  دهگهزارش گردره قهبلاً ییز کبد اساتازب  طی فبق

 ههار آیز ارهن سرمی لارر ییز مقادرر یررسی در ینایرارن

دار یمعنهش   یاارج، افزار 80،86گقرار گرف  محالع  مبرد

 در سهههرم ALPو  AST ،ALTههههاي ر آیزدر فعالیههه  

را یشهان داد که  یاوهی ا   HFDهاي زیمار وده یها مبش

یاوهد  یاهارج لاصهل ا  یمي کبدي هاسلبلیرو  آسیب 

هاي ییبوهیمیاری محالع  هیسابلبژي کبد لیبایا ، رافاه 

ک  کبد لیبایا  زیمهار وهده یها ي طبر ی را زائید یمبد، 

HFD،  لاوي رخیره چریهی یهادری در مقارسه  یها گهروه

کنارل یبد ک  ارن افزارش چریی یاوی ا  یهرو  اسهاتازب  

آ، مبجب کهاهش -یاود  زیمار یا داروي لصایمکبدي 

در  سههنجش مههبرددار در فاکابرهههاي ییبوههیمیاری یمعنهه

در مقارسه  یها گهروه کناهرل  HFDگروه زیمهار وهده یها 

آ، قایهل -ر یها داروي لصهاگردرد  یاارج لاصهل ا  زیمها

 یه  نیآزبرواساازمقارس  یا یاارج لاصل ا  زجبرز داروي 

 درعنبان داروي اساایدارد مهبرد اسهاتاده در یهالین یهبد  

 یه  آ-یا داروي لصها HFDهاي گروه یج  زیمار مبشیا

هها را ي رسبب چریهی در هپازبسهی املالظ  قایلطبر 

هپازباساتازب ي  کاهش داده اس  ک  یشان ا  اثرا  رد

یاوهد  مشههاهدا  میکروسهکبپی در ارههن یمارهن داروي 

 Wangمحالع ، همسب یا یاارج ییبویمیاری و یاارج محالعه  

 و همکههارانمهههاجري و  8223و همکههارایش در سههال 

 زجمهع دهد که یم یشان مبجبد   وباهد 80،87گیاودیم

 سهارر یسهب  یه  را یافه  ارهن لساسهی  کبد، در چریی

 افهزارش ي اکسهیدازیبهااسارس یظیر رسانیبآس عبامل

 سههم  یهه  پیشههرف  اسههاتازب  یاعههث خههبد کهه  دهههدیم

 یه  زبجه    یا 82گوبدسیرو  می و فیبرو  اساتازبهپازی ،

،  80گهههایاف  آسههیب و اکسههیدازیب اسههارس یههین ارزبههاط

رژره  غه اری پرچهرب  که  کنهدیمید زائیررسی لارر 

زباید یاعث آسیب اکسیدازیب کبد وهبد  یها زبجه  یه  یم

 آ و کهاریرد یهالینی-اکسیدایی داروي لصاثرا  آیایزائید ا

ردکننده زشههدیرا  زههأثآن در ارههن  مینهه  و یهها زبجهه  یهه  

ارهن دارو ا   الامادًاسارس اکسیدازیب در یرو  اساتازب ، 

اثهرا  درمهایی   ،82گاکسیداییطررق زقبر  سیسا  آیای

کند  ا  طر  درگر یا زبج  ی  مقارسه  یمخبد را اعمال 

 عنبان داروي مبرد اساتاده ی  نیآزبرواساازن دارو یا اثر ار

در کبد چرب و زشای  یسبی یاارج لاصهل و اثهر زجمعهی 

 مان هر دو دارو، الامال آن وجبد دارد که  کاریرد ه 

مشای  یبده و  نیآزبرواساازآ یا داروي -مکاییس  اثر لصا

گه ارد   زهأثیریر اصلاا مسیر ماایبلیس  چریهی در کبهد 

 زرگسهاردهیین مکاییس  عمل، ییها  یه  محالعها  یراي زع

 ماایبلیسهه  آ یههر-لصهها ار رههایی اثههرا  یاوههد  یههرايیم

 دارد، مقادرر چرب کبد یرو  در اساسی یقشی ک  لیپیدي

 قرار سنجش مبرد LDL-C و TC ،TG ،HDL-C سرمی

 TC ،TG سرمی زیمار، مقادرر هش  هتا  ا  گرف   پس

 گهروه یا مقارس  درHFD  گروه هايدر مبش LDL-Cو 

 یها یاهارج ارهن .کهرد افزارش پیدا يداریمعن طبری  واهد

و  8226سههال  در و همکههاران Zou محالعهها  هايرافاهه 

  زیمهار  83،02گیاودیم مشای  8200در سال  الهی کتاوی

لال   ی  فبق زغییرا  یرگش  یاعث آ،-یا داروي لصا

رافاه   رشافهزا سهرمی آ مقادرر-یا لصا ود  زیمار طبیعی

TC ،TG  وLDL-C جیهره  یا ودهزغ ر   هايمبش در را

 کهاهشر مقدا و داد کاهش داريیمعن طبر ی  پرچرب،

 داري افزارش داد  زغییرا معنیطبر را ی   HDL-Cرافا  

 رژره  یها وهده ي زغ ره ههامبش در کبهد هیسابلبژرک

 يهاسلبل داخل در قحرا  چریی زشکیل رعنی پرچرب،

 لیپیهدهاي یبوهیمیاریی یاهارج آیالیزههاي یا کبد، پارایشی 

 دهد ک یمیشان  آمده دس  ی هساند، یاارج  همسب سرم

یپیدها در سهرم لزباید ا  طررق کاهش زجمع آ می-لصا

ارهن  و کبد ا  ارجهاد هپازباسهاتازب  جلهبگیري کنهد  در

 و وباهد ییبوهیمیاری داريیمعن طبرآ ی  -لصا محالع ،

 را کبهد در یافه  چریهی زجمهع ی  مریبط هیسابلبژرک

آ -کهه  لصهها دهههدیم یشههان یاههارج یخشههید  ارههن یهبههبد

 رژره  ا  چریی یاوهی ماایبلیس  در رجاد ودها اخالاد 

 پیشرف  اسهاتازب  ا  داده و مایع کاهش را پرچرب غ اری

یاارج ارن محالع  ییایگر آن  .گرددیم ییز اساتازبهپازی  ی 

یرا  مثب  درمایی در زأثآ داراي -اس  ک  داروي لصا
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 پژوهشی

 کبد چرب یبده و مبجب یهببد عبارض هیسهابپازبلبژرکی

یب ا  آسي سرمی یاوی ارامارهاپدر یاف  کبد و کاهش 

رهق افهزارش ا  طرالامهادً  خبد راوبد ک  یقش یمکبد 

 زهبانیم الامادًکند  یماعمال  اکسیداییفعالی  سیسا  آیای

ا  یاارج ارن پژوهش در جه  یهببد پروزکل درمایی ارن 

صبر  مکمل آ ی -ییماري در خصب  اساتاده ا  لصا

 زعیهین مکاییسه  اثهر و داروری سهبد یهرد  یهدرهی اسه  

 

  یاود یمیرا  جایبی ییا  ی  محالعا  زکمیلی زأث
 

 سپاسگزاری
محالعهه  فههبق در دایشههکده پزوههکی دایشههگاه علههبم 

 وسیل  یبرسهندگانرن ید الله گعج  ایجام گردرد پزوکی یقی 

مقال  ا  معاوی  پژوهشی دایشکده و همکهاران محارمهی 

 یمارند یمزشکر  ک  در اجرا همراهی یمبدید، زقدرر و
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