
 Effect of endurance exercise with chamomile recutita
 leaves extract on liver superoxide dismutase activity and

malondialdehyde levels in type 1 diabetic rats
Alouei Amir1, Zehsaz Farzad2, Puzesh Jadidi Roghayeh2

1. Department of Physical Education & Sport Sciences, Miyaneh Branch, Islamic Azad University, Miyaneh, Iran
2. Department of Physical Education & Sport Sciences, Tabriz Branch, Islamic Azad University, Tabriz, Iran

Backgrond: Oxidative stress is the condition associated with increased production of free radicals that 
overcomes antioxidant defenses due to declining antioxidant levels or producing free radicals involved 
in developing diabetes and its complications. In this study, the effects of endurance exercise training 
accompanying chamomile recutita leaves extract on liver superoxide dismutase activity and malondialdehyde 
levels in the liver of the rats with streptozotocin-induced diabetes were analyzed. 
Materials and Methods: In this experimental study, fifty male Wistar rats weight: 195-200 g (were randomly 
divided into 5 groups: the sedentary control (SC), sedentary diabetic (SD), trained diabetic (TD), diabetic 
plus chamomile extract treatment (DCh) and trained diabetic plus chamomile extract treatment (TDCh) 
groups. Animals in the trained groups were conducted submaximal exercise on a treadmill 4 days a week for 
8 weeks. The rats in the DR and TDR groups were given 200 mg/kgbw rosemary extract by gastric cannula 
at 8 AM daily for 8 weeks. Also, the group treated with chamomile extract received 200 mg/kgbw chamomile 
extract solution by gavage daily for 8 weeks. Then the data was analyzed with the computer software SPSS 
version 21.0 (SPSS Inc., Chicago, USA).
Results: At the end of the study, liver superoxide dismutase (SOD) activity in the SD and SC groups respectively 
were 2.63±0.1 and 4.85±0.9 (p<0.001), whereas liver malondialdehyde (MDA) levels in SD and SC groups 
respectively were 8.45±0.2 and 5.13± 0.3 (p<0.001). Through performing endurance training along with 
chamomil leaves extract, SOD activity and MDA level in group TDCh changed to the normal levels of the 
healthy control group (respectively 3.84±0.2 and 6.04±0.2).
Conclusion: The increased lipid peroxidation in the liver and decreased levels of the selective antioxidant 
enzyme induced by combined intervention of chamomile extract and submaximal endurance exercise may 
attenuate oxidative stress.
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تأثیر ورزش استقامتی همراه با مصرف محلول عصاره برگ های گیاه بابونه 
بر فعالیت سوپراکسید دیسموتاز و سطح مالون دی آلدئید کبدی موش های 

صحرایی دیابتی نوع 1
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سابقه و هدف: فشار اکسایشی شرایطی است که در آن افزایش تشکیل رادیکال های آزاد بر ظرفیت آنتی اکسیدانی موجود به  دلیل کاهش تولید آنتی اکسیدان ها یا 
افزایش تولید بیش از حد رادیکال های آزاد غلبه کرده که در توسعه دیابت و عوارض آن دخالت دارد. در مطالعه حاضر، تاثیر تمرین استقامتی به همراه  مصرف عصاره 

برگ های بابونه، بر فعالیت سوپر اکسید دیسموتاز و سطح مالون دی آلدئید کبدی موش های دیابتی شده با استرپتوزوتوسین بررسی می شود.
مواد و روش ها: در این مطالعه که از نوع تجربی  است 50 سر موش صحرایی نر نژاد ویستار در محدوده وزنی 195-200 گرم به طور تصادفی در 5 گروه جای 
گرفتند: گروه کنترل غیرفعال (SC)، دیابتی غیرفعال (SD)، دیابتی تمرین کرده (TD)، دیابتی درمان شده با عصاره بابونه (DCh) و دیابتی تمرین کرده درمان شده با 
عصاره بابونه (TDCh). گروه های تمرین کرده به مدت 8 هفته و 4 روز در هفته روی نوارگردان به تمرین زیر بیشینه وا داشته شدند. همچنین گروه های تحت درمان 
با عصاره بابونه، روزانه  mg/kgbw 200 محلول عصاره بابونه از طریق گاواژ به مدت 8 هفته دریافت کردند. نمونه های بافت کبد پس از 8 هفته از حیوانات تهیه شد. 
برای مقایسه بین گروهی از تحلیل واریانس یک طرفه در سطح آماری )P ≥ 0.05(، به عنوان وجود اختلاف  معنادار بین  گروه ها استفاده شد. تحلیل آماری با استفاده 

از بسته نرم افزاری spss version 21.0 (SPSS Inc., Chicago, USA) انجام شد. 
یافته ها: فعالیت سوپراکسیددیسموتاز  (SOD)کبد در پایان مطالعه، در گروه SD، 0/1±2/63 و در گروه SC، 0/9±4/85 بود )p>0/001(. در حالی که سطوح 
مالون دی آلدئید )ADM( کبدی در گروه DS، 0/2±8/45 و در گروه SC، 0/3±5/13 بود )p >0/001(. فعالیت آنزیم SOD و سطوح MDA گروه TDCh در اثر 

تمرین ورزشی استقامتی به همراه مصرف عصاره برگ بابونه به حد طبیعی گروه سالم رسید )به ترتیب 0/2±3/84 و 6/04±0/2(. 
نتیجه گیری: افزایش سطح پراکسیداسیون لیپیدی کبدی و کاهش غلظت پایه آنزیم آنتی اکسیدانی منتخب در اثر  مداخله ترکیبی عصاره برگ های بابونه با اجرای 

فعالیت استقامتی زیربیشینه ممکن است فشار اکسایشی را بهبود بخشد.
واژهای  کلیدی: فشار اکسایشی، تمرین استقامتی، پراکسیداسیون لیپیدی، دیابت نوع 1

 

تاریخ پذیرش مقاله: 23/ 9 /1395 تاریخ دریافت مقاله: 1395/4/2   

     دور 40، شماره 4، 1395، صفحات 165 تا 171

مقدمه:
بیماری دیابت به عنوان یک اختلال متابولیک، از نقصان در ترشح هورمونی یا 
دیابت  در دو دسته:  دیابت  بیماری  ناشی می شود )1(.  دو  یا هر  انسولین  عملکرد 
از بیماران دیابتی،  نوع 1 و دیابت نوع 2 طبقه بندی می شود )2(. 5 تا 10 درصد 
این  دارد )3(.  افزایشی  به  رو  روند  بیماری  این  شیوع  که  هستند    1 نوع  دیابتی 
بیماری به دنبال اختلال خودایمنی برگشت ناپذیر سلول های β جزایر لانگرهانس 
لوزالمعده، ایجاد می شود. )4(. بیماران مبتلا به دیابت نوع 1 قادر به کنترل سطوح 
فیزیولوژیک گلوکز خون  نیستند)2( و برای ادامه حیات به مصرف طولانی مدت 

انسولین تزریقی نیاز دارند )4(. افزایش سطح گلوکز خون ناشی از بیماری دیابت 
بیماری های  و  مشکلات  بروز  باعث  اکسایشی،  فشار  افزایش  مسیر  از   1 نوع 
در   برجسته  عامل  آزاد،  رادیکال های  میان،  این  در  می شود.  دیابت  با  مرتبط 
و طولانی  افزایش مزمن  به شمار می آیند.  دیابت  به  وابسته  بیماری های  توسعه 
پروتئین ها  اتواکسیداسیون گلوکز و گلوکوزیلاسیون  از طریق  سطح گلوکز خون 
 (ROS)1 فعال  اکسیژن  گونه های  ویژه  به  آزاد  رادیکال های  تولید  افزایش  باعث 

 Reactive oxygen species  .1

مقاله پژوهشی
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افزایش  دلیل  به   دیابت می تواند  در   ROS افزایش سطوح  بافت ها  می شود )5(. 
آنزیمی  آنتی اکسیدان های  وسیله  به  آزاد  رادیکال های  سرکوب  کاهش  یا  تولید 
سوپراکسیددیسموتاز (SOD)، گلوتاتیون پراکسیداز (GPx) و کاتالاز (CAT) باشد 
)6(. از سوی دیگر، پراکسیداسیون لیپیدی که  به طور معمول با اندازه گیری مالون 
آزاد است که به   با رادیکال  دی آلدئید (MDA) تعیین می شود،  فرآیندی مرتبط 
طور بالقوه به  دلیل غیرقابل کنترل بودن، پیشروی خود به خودی آن و آسیب 
به غشاءها، لیپیدها و سایر اجزای سلولی، مضر  است)7(. کبد اندام اصلی تنظیم 
کننده هومئوستاز و رهاسازی گلوکز طبق نیاز متابولیکی است. در سال های اخیر 
و  بالینی  یافته های  می شود )8(.  محسوب  دیابت  عمده  عوارض  از  کبدی  آسیب 
اندام ها ممکن  از آن است که عملکرد کبد همانند سایر  نیز حاکی  آزمایشگاهی 
است تحت تأثیر این بیماری قرار گرفته و افزایش  ROS، در آسیب بافتی ناشی 

از دیابت مشارکت کند )9(.
بیماری ها  از  ابزاری  برای جلوگیری و کنترل بسیاری  فعالیت ورزشی به عنوان 
است )10،11(.  شده  توصیه  گسترده ای،  طور  به  دیابت  بیماری  خصوص  به 
دفاع  بر  و  داده  افزایش  را  آزاد  رادیکال های  تولید  است  ممکن  متوسط  ورزش 
اکسایشی منجر  شود)12(. تحقیق ها نشان  به فشار  اکسیدانی غلبه کند و  آنتی 
داده اند، تمرین ورزشی  بخصوص ورزش با شدت متوسط، ممکن است از مسیر 
کاهش پراکسیداسیون لیپیدی و افزایش آنتی اکسیدان های آنزیمی، اثر محافظتی 

در موش های دیابتی ناشی از استرپتوزوتوسین داشته باشد )13(.
از سوی دیگر، گیاهان دارویی در درمان دیابت بسیار رایج هستند )14(. از فواید عمده 
استفاده از گیاهان دارویی مؤثر بودن،  آثار جانبی کمتر و قیمت پایین آن ها است.  
به طور تقریبی800 نوع گیاه دارویی برای کنترل دیابت شناخته شده است )15( که 
از این دسته می توان بابونه را با نام علمی Matricaria chamomilla.L  از تیره 
از جمله کنترل  زیادی  دارای خواص  بابونه   .)16( برد  نام  یا گل ستاره2  کاسني 
گلوکز خون  است )17(. این گیاه به دلیل داشتن  ترکیب هایی مانند تروپونوئید ها 
این  بنابراین مصرف  آنتی اکسیدانی قوی است)18(.  دارای خاصیت  و فلانوئید ها 
گیاه  تأثیر مثبتی در درمان نسبی دیابت محسوب شود )19(. برخی از پژوهش ها 
نیز نشان داده اند مصرف بابونه به واسطه خاصیت بالای آنتی اکسیداني )20( فعالیت 
در  که  صحرایي  موش هاي  کبد  سلول هاي  در  را  آنتی اکسیداني  شاخص های 
معرض  ترکیب های اکسایشی قرار داده شده بودند به طور قابل توجهی افزایش 

می دهد )21(.
با ملاحظه ویژگی های حفاظتی تمرین استقامتی از یک سو و  آثار آنتی اکسیدانی 
از  بابونه در بیمارانی که از دیابت و عوارض ناشی  آنتی دیابتیکی عصاره گیاه  و 
آن و مصرف داروهای شیمیایی به مدت طولانی رنج می برند، استفاده از تمرین 
استقامتی زیربیشینه و بابونه به عنوان یک ابزار سالم در درمان نسبی بیماری و 
ناشی  امکان کاهش عوارض جدی  برای  توأم آن ها  آزمایشگاهی کاربرد  بررسی 
از فشار اکسایشی بیماری دیابت نوع 1 را حائز اهمیت می سازد. بنابراین، در این 
 MDA و شاخص پراکسیداسیون لیپیدی SOD مطالعه، پاسخ آنزیم آنتی اکسیدانی
بافت کبدی به 8 هفته ورزش استقامتی زیربیشینه به همراه مصرف عصاره برگ 
استرپتوزوتوسین در دانشکده  با  بابونه در موش های صحرایی دیابتی شده  گیاه 

دامپزشکی تبریز در اسفند ماه سال93  ارزیابی شد.
مواد و روش ها:

آماده سازی حیوانات:
این مطالعه از نوع تجربی است که به شیوه آزمایشگاهی و با دستکاری متغیرها 
با  کار  اصول  به  مربوط  قواعد  پژوهش،  این  اجرای  مراحل  همه  در  شد.  انجام 
نژاد  نر  موش صحرایی  سر   50 ترتیب،  بدین  شد.  رعایت  آزمایشگاهی  حیوانات 
پاستور  انستیتو  از  تا 200 گرم  و در  محدوده وزنی 195  اساس وزن  بر  ویستار 
تهران تهیه شدند. حیوانات در اتاقی با دمای محیطی 2±24  درجه سانتیگراد و 
رطوبت 5±70 درصد، چرخه روشنایی به تاریکی 12:12 ساعت و در قفس استیلی 
در ابعاد 1×1×1 متر در دانشکده دامپزشکی تبریز قرار گرفتند. غذای مصرفی از 

Astraceae  .2

شرکت خوراک دام پارس تهیه شد و آب آشامیدنی به صورت آزاد در دسترس قرار 
گرفت. این پژوهش دارای مجوز اخلاقی شماره 91134 از دانشگاه علوم پزشکی 

تبریز است.
طرح آزمایشی:

برای سازگاری حیوانات به محیط، آن ها به مدت 2 هفته در محیط آزمایشگاه و 
درون قفس نگهداری شدند. در این مدت حیوانات  برای آشنایی، روی نوارگردان 
ویژه جوندگان با سرعت 8-6 متر در دقیقه به مدت 10 دقیقه در روز و 5 روز راه 
رفتند. پس از این دوره، حیوانات به صورت تصادفی در یکی از 5 گروه به طور 

.)n=10( مساوی به ترتیب زیر قرار گرفتند
گروه شاهد سالم غیر فعال (3SC): به موش های صحرایی این گروه، یک 
مرحله mM 100 سیترات سدیم تزریق شد)22( و طی مطالعه با غذای جوندگان 

تغذیه شدند.
با  شده  دیابتی  صحرایی  موش های   :(SD 4) غیرفعال  دیابتی  گروه 

استرپتوزوتوسین )نوع 1( که با غذای جوندگان تغذیه شدند.
که  شده،  دیابتی  صحرایی  موش های   :(TD5) کرده  تمرین  دیابتی  گروه 
برنامه  تمرین های ورزشی را ظرف مدت 8 هفته با دامنه شدت کار 20-10 متر 
در دقیقه و هر نوبت ورزش روزانه )4 روز در هفته( با دامنه 50-10 دقیقه، روی 

نوارگردان )ساخت گروه صنعتی آرین: ایران( اجرا کردند )23(.
گروه دیابتی تحت درمان با عصاره بابونه (DCh6): موش های صحرایی 
به  از طریق گاواژ  بابونه  200 محلول عصاره   mg/kgbw دیابتی شده که روزانه 

مدت 8 هفته دریافت کردند.
 :(TDCh7) بابونه  با عصاره  درمان  کرده تحت  تمرین  دیابتی  گروه 
موش های صحرایی دیابتی شده که برنامه تمرین ورزشی را در مدت مشابه انجام 
داده و روزانهmg/kgbw 200 محلول عصاره بابونه از طریق گاواژ به مدت 8 هفته 

دریافت کردند.
شیوه دیابتی کردن حیوانات:

به   )TDCh و   SD، TD، DCh( گروه   4 هر  در  نر  صحرایی  موش های 
از  پیش  ساعت   12 که  ترتیب  بدین  شدند.  مبتلا   1 نوع  دیابت  بیماری 
قرار  گرسنگی  وضعیت  در  آزمایش  مورد  حیوانات  استرپتوزوتوسین،  تزریق 
استرپتوزوتوسین  داروی  وهله  یک  حیوان،   1 نوع  شدن  دیابتی  برای  گرفتند. 
 0/1 M حل شده در بافر (mg/kgbw 45))STZ; Sigma, St.Louis, MO, USA)
تزریق شد. 48 ساعت پس  داخل صفاقی  به صورت   )pH=4/5( سیترات سدیم 
از تزریق، غلظت گلوکز خون ناشتا پس از 12 ساعت گرسنگی شبانه به وسیله 
گلوکومتر )GM Taiwan, Bionime 110( و خونگیری از دم موش ها اندازه گیری 
شد تا از دیابتی شدن آن ها اطمینان حاصل  شود.حیواناتی که گلوکز خون آن ها 
بالاتر از mmol/l 14 بود به عنوان حیوان دیابتی شده در نظر گرفته شدند )24، 25(. 
به موش های صحرایی که در گروه SC قرار داشتند، همزمان با سایر گروه ها، یک 
مرحله سیترات سدیم تزریق شد تا استرس وارد شده بر حیوانات در همه گروه ها 
داروی  کم  بسیار  عمر  نیمه  واسطه  به  که  است  یادآوری  به  لازم  باشد.  یکسان 

استرپتوزوتوسین، در هفته پنجم دوباره تزریق داخل صفاقی انجام شد.
برنامه تمرین استقامتی:

گروه های TD و TDCh برنامه تمرین ورزشی استقامتی را به مدت 8 هفته روی 
نوارگردان الکتریکی ویژه جوندگان انجام دادند. پروتکل تمرینی برگرفته از برنامه 
دیابتی  صحرایی  موش های  به  که   )26( بود   )2009( همکاران  چاو8و  تمرینی 
اختصاص داشت. مقادیر سرعت و مدت این روش تمرینی در جدول 1 آمده است. 
طی دویدن روی نوارگردان سعی بر این بود که از شوک الکتریکی برای تحریک 

sedentary control  3
sedentary diabetes  .4

training diabetes  .5
diabetes chamomile  .6

training diabetes chamomile  .7
Chae  .8

167 /  فرزاد زهساز و همکاران

   دور 40، شماره 4، 1395، صفحات 165 تا 171

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 p

ej
ou

he
sh

.s
bm

u.
ac

.ir
 o

n 
20

25
-0

7-
02

 ]
 

                               3 / 7

http://pejouhesh.sbmu.ac.ir/article-1-1614-fa.html


موش ها به دویدن، استفاده نشود.

روش عصاره گیری برگ های بابونه:
متخصص  نظر  تحت  دارویی،  گیاهان  پرورش  و  کشت  مرکز  از  بابونه  گیاه 
گیاه،  این  تازه  برگ های  جداسازی  از  پس  شد.  خریداری  گیاهی  بیوتکنولوژی 
بود،  میلی لیتر آب  و در ظرف شیشه ای که حاوی 100  توزین  آن ها  از  10 گرم 
ریخته شد تا به جوش آید و به مدت  یک ساعت به هم زده شد. سپس، در طول 
کاغذ  از  این مخلوط  عبور  با  نگهداری شد.  درجه سانتی گراد  دمای 21  در  شب 
 (SHF, 35 ST, آون  در  محلول  این  آنگاه  آمد.  دست  به  شفاف  محلول  صافی، 
(Iran با دمای50 درجه سانتی گراد خشک شد. به طوری که پودر سبز رنگ حاصل 
 TDCh و DCh از عصاره برگ های بابونه به دست آمد )24(. موش های گروه های
ازای هر  ، روزانه ساعت 8 صبح به مدت 8 هفته پی در پی، 200 میلی گرم به 

کیلوگرم وزن بدن از پودر حل شده در آب مقطر به وسیله گاواژ دریافت کردند.
روش های اندازه گیری آزمایشگاهی شاخص ها:

در پایان مطالعه،  به طور تقریبی 48 ساعت پس از آخرین جلسه تمرین استقامتی 
برای  اتر بی هوش شده، توزین و  با  و 12 ساعت گرسنگی شبانه، همه موش ها 
خونگیری و جدا سازی بافت کبد کشته شدند. نمونه خونی در لوله های هپارینی 
بدین  شد.  سانتریفیوژ   3000  rpm دور  با  دقیقه   10 مدت  به  و  شده  جمع آوری 
پلاسمایی  پایه  انسولین  و  گلوکز  اندازه گیری  برای  دقت  به  پلاسما  ترتیب 
سالین  محلول  با  شست وشو  از  پس  و  شده  جدا  سرعت  به  کبد  بافت  شد.  جدا 
برای  سانتی گراد  درجه   80 منفی  دمای  در  و  شده  همگن  تریس  بافر  در  سرد، 

تجاری  کیت  از  استفاده  با  خون  گلوکز  شد.  نگهداری  آنزیمی  آزمایش  انجام 
آنزیمی  روش  پایه  بر   (Glucoquant Glucose/HK, Boehringer Mannheim)
نیزتوسط  پلاسمایی  انسولین  غلظت  شد )26(.  اندازه گیری   G6P-DH/هگزوکیناز

 (ELISA)(Mercodia Ultrasensitive Rat Insulin, Sweden) کیت تجاری الیزا
برآورد شد )27(.

اندازه گیری سطوح MDA کبد:
 cayman شرکت   TBARS کیت  وسیله  به  بافت  آلدئید  دی  مالون  سنجش 
chemical ساخت کشور  آمریکا با استفاده از روش جین9و همکاران 1989انجام 

شد )28(. 
اندازه گیری فعالیت SOD کبد: 

 RANSOD (RANDOX Laboratories Ltd, U.K) به وسیله کیت SOD فعالیت
با روش ولیام10 و همکاران )1983( انجام شد )29(.

تجزیه و تحلیل آماری:
 SPSS version 21.0 (SPSS Inc., نرم افزاری  بسته  از  استفاده  با  آماری  تحلیل 
آزمون های  نتایج  مطابق  پارامتریک  آزمون های  شد.  انجام   Chicago, USA)
لون11 برای بررسی همسانی واریانس ها و شاپیرو-ویلکز12 برای بررسی توزیع 
طبیعی داده ها اعمال  شدد. یافته ها بر حسب میانگین ± انحراف استاندارد بیان 
آماری  سطح  در  طرفه  یک  واریانس  تحلیل  از  گروهی  بین  مقایسه  برای  شد. 
)P≥0,05(، به عنوان وجود اختلاف  معنادار بین  گروها استفاده شد. هنگامی که 
تحلیل واریانس  معنادار نشان می داد، آزمون تعقیبی توکی برای تعیین تفاوت بین 

.)p<0/001و p<0/05میانگین ها به کار برده شد )سطح  معنادار
یافته ها:

جدول 2- وزن، غلظت گلوکز و انسولین پلاسمایی پایه را نشان می دهد.
میانگین  که  است  آن  از  حاکی  توکی  آزمون  از  استفاده  با  تعقیبی  مقایسه های 
با گروه SC دارد (p<0/001). همچنین گروه  وزن، گروه SD تفاوت  معناداری 
 DCh نتایج نشان داد گروه  .(p<0/001)دارد SD تفاوت  معناداری با گروه TD
با  معناداری  تفاوت    TDCh گروه  و   SD (p<0/001) گروه  با  معناداری  تفاوت  
گروه های SD، TD و DCh دارد (p<0/001). میانگین گلوکز گروه SDدر مقایسه 
افزایش     TD افزایش  معناداری داشت(p<0/001). همچنین گروه   SC با گروه 
معناداری نسبت به گروه SD ،(p<0/001)و گروه DCh افزایش  معناداری  نسبت 
به(p<0/001)دارد. طبق نتایج گروه TDCh افزایش  معناداری  نسبت به گروه های 
D، TD و DCh دارد(p<0/001). میانگین غلظت انسولین پلاسمایی گروه SD در 
مقایسه با گروه SC کاهش  معناداری یافته است (p<0/001). همچنین انسولین 
گروه هايTD ،DCh و TDCh افزایش  معناداری در مقایسه با گروه SD نشان 
 TDCh و TD ، DCh با این حال، غلظت انسولین، در گروه های .(p<0/001) داد
نسبت به گروه SC به طور  معناداری کمتر بود(p<0/001). با توجه به جدول 2 

تفاوت  معناداری بین انسولین گروه های DCh ، (TD وTDCh) ، مشاهده نشد.
در تمامي گروه ها n=10؛ مقادیر به صورت میانگین ± خطاي استاندارد میانگین 
(SEM)؛ p<0/001a  در مقابل SC، p<0/001b در مقابل SD، p<0/001c  در مقابل 

 DCh در مقابل p<0/001d و TD
SOD، و همچنین غلظت  آنزیم  فعالیت  استاندارد  انحراف  و  میانگین  جدول 3- 

Jain  .9
 Woolliams  .10

Levene  .11
 Shapiro-Wilks  .12
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درصد شیبمدت(min)سرعت (m/min) هفته
10100اول
10200دوم
15200-14سوم

15300-14چهارم

18300-17پنجم
18400-17ششم
20400هفتم
20500هشتم

گروه

متغیر
شاهدسالم غیرفعال 

(SC)
(SD)دیابتی تمرین کردهدیابتی غیرفعال 

(TD)
دیابتی تحت درمان با 
DCh عصاره برگ بابونه

دیابتی تمرین کرده تحت درمان 
(TDCh)با عصاره بابونه

(g)0/9±1/2194± 224  وزن نهاییa209/3±1/4a.b208/6±1/2a.b220±1/3b.c.d

 گلوکز پلاسمایی
(mmol.l-1)

6/1±0/219/2±0/3a9/5±0/2a.b8/9±0/3a.b6/7±0/2b.c.d

انسولین پلاسمایی
(mU.l-1)

10/6±0/35/4±0/2a8/3±2/2a.b8/7±0/3a.b8/7±0/3a.b

جدول1 سرعت، مدت و شیب مورد استفاده در پروتکل تمرینی

ورزشی  تمرین  هفته   8 از  پس  پلاسمایی  انسولین  و  گلوکز  غلظت  وزن،   -2 جدول 
استقامتی ومصرف mg.kgbw-1 200 محلول عصاره برگ بابونه در گروه های پنجگانه
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MDA را در بافت کبد موش های نر دیابتی شده با استرپتوزوتوسین نشان می دهد. 
نتایج به دست آمده از آزمون توکی نشان داد که سطوح MDA در گروه SD در 
مقایسه با گروه SC به طور  معناداری بالاتر است (p<0/001). همچنین غلظت 
MDA در گروه های TD ،DCh و TDCh نسبت به گروه SD کمتر است که این 
 TDCh گروه MDA این در حالی است که مقادیر .(p<0/05)تفاوت  معنادار است
تفاوت  معناداری با گروه SC ندارد. همچنین، فعالیت آنزیم SOD، بافت کبد در 
موش های دیابتی (SD) در مقایسه با گروه SC به طور  معناداری پایین تر است 
 TDCh TD ،DChو  گروه های  در  آنزیم  این  فعالیت  حال،  این  با   .(p<0/001)
نسبت به گروه SD بیشتر است که از لحاظ آماری  معنادار است( (p<0/05). بالا 
 DCh و TD در مقایسه با گروه های TDCh در گروه SOD بودن فعالیت آنزیم
چشمگیرتر است( (p<0/05) ، همچنین SOD اندازه گیری شده به طور  معناداری  

.(p<0/05) )کمتر بود (SC) نسبت گروه کنترل سالم
در تمامي گروه ها n =10؛ مقادیر به صورت میانگین ± خطاي استاندارد میانگین 
(SEM)؛  p<0/001a  در مقابل p<0/05b  ،SC در مقابل p<0/05c  SD در مقابل 

 DCh در مقابل p<0/05d و TD
بحث و نتیجه گیری:

مالون دي آلدئید کبد  میانگین غلظت  معناداری در  افزایش   نتایج تحقیق حاضر 
مالون دي آلدئید  تولید  افـزایش  داد.  نشان  به گروه سالم  دیابتي نسبت  در گروه 
حیوان  در  لیپیدي  پراکسیداسیون  روند  افزایش  بر  تأکیدي  دیابتي  گروه  در 
فشار  سطح  حیوانی،  و  انسانی  مدل های  در  دیابت  به  مبتلا  بیماران  است. 
طوری که به  می کنند،  تجربه  مزمن  هیپرگلیسمی  دنبال  به  را  بالایی   اکسایشی 
 آنتی اکسیدان های سیستم دفاعی تخلیه شده و در مقابل تولید رادیکال های آزاد 
جدید افزایش می یابد)30(.  یکی از دلایل افزایش غلظت مالون دی آلدئید در گروه 
دیابتی ممکن است کاهش تشکیل آنتی اکسیدان ها و افزایش فعالیت ROS باشد 
که باعث افزایش تولید مالون دی آلدئید می شود )31(. از طرفی، کاهش انسولین 
در دیابت نوع 1 فعالیت آنزیم آسیل چرب کوآنزیم A اکسیداز را که آغاز کننده بتا 
اکسیداسیون اسیدهای چرب است، افزایش می دهد که به افزایش پراکسیداسیون 
لیپیدی منجر می شود. افزایش پراکسیداسیون لیپیدی عملکرد غشاءِ را با کاهش 
سیالیت و تغییر فعالیت آنزیم ها و گیرنده های متصل به غشاء تضعیف می کند )1(. 
 محققان گزارش کرده اند که تمرین استقامتی مداوم، می تواند دفاع آنتی اکسیدانی 
را بهبود بخشیده و پراکسیداسیون لیپیدی را در موش های سالم، کاهش دهد )32(. 
همسو با این نتایج،  یافته های تحقیق حاضر نیز شاخص پراکسیداسیون لیپیدی 
آنتی اکسیدانی بالاتری را در کبد موش های صحرایی دیابتی  پایین تر و فعالیت 
پایه شواهد علمی،  بر  داد.  نشان  بودند،  داده  انجام  استقامتی  گروهی که ورزش 
به عنوان یک هورمسیس13  فعالیت جسمانی  تولید شده طی  آزاد  رادیکال های 

Hormesis  .13

عمل کرده و برخی از  ترکیب های مهم سیستم دفاع آنتی اکسیدانی درون زا مانند 
SOD و GPx را برای غلبه بر ROS، فعال می سازند، به عبارت دیگر ورزش متوسط 
غیر وامانده ساز به عنوان بهترین آنتی اکسیدان در برابر فشار اکسایشی عمل کرده 
نشان  همکاران  و  می دهد )33(. جوسکان14  کاهش  را  لیپیدی  پراکسیداسیون  و 
دادند که تمرین ورزشی منظم با شدت متوسط، با کاستن از فشار اکسایشی و حفظ 

یکپارچگی سلول های β پانکراس اثر درمانی یا محافظتی روی دیابت دارد )14(.
نتایج به دست آمده در این تحقیق نشان می دهد مصرف روزانه  محلول  عصاره 
آبی برگ های بابونه (mg/kgbw 200) به مدت 8 هفته باعث افزایش فعالیت آنزیم 
سوپراکسید دیسموتاز و کاهش سطح مالون دی آلدئید کبدی موش های صحرایی 
ویستار نر دیابتی شده نوع 1 با استرپتوزوتوسین نسبت به گروه شاهد دیابتی به 
طور  معناداری می شودکه نشانگر تاثیر مثبت عصاره  برگ های بابونه بر کاهش 
)2014( همسو   و همکاران  الموسی15  نتایج  با  نتایج  این  است.  اکسایشی  فشار 
است )17( . کاهش فشار اکسایشی می تواند به دلیل وجود دو ترکیب روتین16و 
پاتولیتیک17در این گیاه باشد که خواص خنثی کنندگی قوي رادیکال هاي آزاد را 

از  لیپواکسیژناز هستند که  ترکیب مهارکننده قوي  این دو  دارا هستند. همچنین 
دنبال  به  است  دیگر ممکن  از طرف   .)34( است  آزاد   رادیکال  تولید  مسیرهاي 
عمل حفاظت کننده عصاره بابونه در شروع مرحله اکسیداسیون اسید های چرب، از 
 (LDH)18جلوگیری شده و آزاد شدن آنزیم های لاکتات دهیدروژناز MDA تولید
و آسپارتات آمینوترانسفراز 19(AST) باعث مهار پراکسیداسیون لیپیدی شوند )35(.

عصاره  ترکیب  که  است  آن  از  حاکی  پژوهش  این  در  آمده  دست  به  داده های 
فعالیت سوپر  افزایش  بر  تأثیر چشمگیرتری  استقامتی  تمرین  و  بابونه  برگ های 
اکسید دیسموتاز و کاهش مالون دی آلدئید از اعمال دو مداخله به تنهایی نسبت به 
گروه شاهد دیابتی را داشت. در این رابطه ناظم20و همکاران )2015( طی پژوهشی  
با عنوان  آثار مفید ترکیب 8 هفته تمرین استقامتی همراه با مصرف عصاره رزماری 
دیابتی  موش های  خون  لیپیدی  پراکسیداسیون  و  آنتی اکسیدانی  آنزیم های  روی 
شده نوع 1 با استرپتوزوتوسین به این نتیجه رسیدند که ترکیب تمرین هوازی و 
مکمل آنتی اکسیدانی )عصاره رزماری( در مقایسه با اعمال هر کدام از مداخله گرها 
مطالعه ای  در  می شود )23(.  اکسایشی  فشار  در  بیشتر  کاهش  باعث  تنهایی،  به 
دیگر پیری و همکاران )1391( اثر عصاره آبی زعفران و 2 هفته تمرین هوازي 
بر غلظت آنتی اکسیدان هاي غیرآنزیمی کبدي در موش هاي صحرایی دیابتی شده 
با استرپتوتوزوسین بررسی  کردند و نتیجه گرفتند که ترکیب عصاره زعفران و 2 
هفته فعالیت هوازي روش مناسبی براي تقویت سیستم آنتی اکسیدانی غیرآنزیمی 
کبدي در موش هاي دیابتی  است)36(. برخی از  محققان پیشنهاد دادند مصرف 

Coskun  .14
 Al-Musa  .15

Rutin  .16
Patulithic  .17

Lactate dehydrogenase  .18
Aspartate aminotransferase  .19

Nazem  .20
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گروه

متغیر
(SC) شاهدسالم غیرفعال(SD)دیابتی تمرین کردهدیابتی غیرفعال (TD)

دیابتی تحت درمان با 
DCh عصاره برگ بابونه

دیابتی تمرین کرده 
تحت درمان با عصاره 

(TDCh)بابونه

MDA

(nmol/g protein)

5/1±0/38/4±0/2a7/2±0/3a.b7/2±0/3  a.b6±0/2  b.c.d

SOD

(U/mg Protein)

4/9±0/92/6±0/1a3/2±0/1a.b3/2±0/1a.b3/8±0/2  a.b.c..d

از  پس   MDA غلظت   ،SOD آنزیم  فعالیت  استاندارد  انحراف  و  میانگین   -3 جدول 
برگ  عصاره  محلول   200  1-mg.kgbw ومصرف  استقامتی  ورزشی  تمرین  هفته   8

بابونه در گروه های پنجگانه 
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است  ممکن  متوسط  استقامتی  ورزش  همراه  به  غذایی  رژیم  آنتی اکسیدان های 
موش های  در  فعال  اکسیژن  گونه های  کاهش  با  را  آنتی اکسیدانی  دفاع  سیستم 
دیابتی شده با استرپتوزوتوسین، تقویت کند )37(. با این حال، ریستو21 و همکاران 
)2009( نتایجی بر خلاف یافته های به دست آمده از این تحقیق و پژوهش ما را 
گزارش کردند. این  محققان نشان دادند که واسطه های ملکولی دفاعی در برابر 
ROS SOD و GPx که با 4 هفته فعالیت ورزشی استقامتی )85 دقیقه / 5 روز در 
هفته( افزایش می یابند، در اثر مصرف مکمل های آنتی اکسیدانی بلوکه می شوند. 
برنامه  با  همزمان  آنتی اکسیدانی  مکمل های  مصرف  که  می دهند  پیشنهاد  آن ها 
کاهش  با  را  استقامتی  ورزشی  تمرین  مثبت  آثار  است   ممکن  مذکور،  تمرینی 
ظرفیت دفاع آنتی اکسیدانی در بیماران دیابتی، محدود کند )38(. این اختلاف در 
نتایج می تواند به  دلیل تفاوت در نوع و مقدار مکمل های آنتی اکسیدانی مصرفی و 

برنامه تمرین ورزشی اعمال شده باشد.
با  رابطه  انجام شده در  یافته های مطالعه حاضر و سایر پژوهش های  به  با توجه 
ترکیب تمرین هوازی و مصرف مکمل های آنتی اکسیدانی، می توان نتیجه گرفت 

Ristow  .21

که ترکیب تمرین هوازی و مکمل آنتی اکسیدانی با افزایش آنزیم آنتی اکسیدانی 
فشار  باعث کاهش  است  مالون دی آلدئید ممکن  و کاهش  سوپراکسیددیسموتاز 
اکسایشی در کبد حیوانات دیابتی شده با استرپتوزوتوسین شود. با این حال در این 
تحقیق  باید جانب احتیاط را رعایت کرد چون آنزیم های متعددی در سرکوب فشار 
اکسایشی دخالت دارند که SOD یکی از آن ها است. از این رو پیشنهاد می شود در  
مطالعه های آینده به بررسی ترکیب تمرین استقامتی و عصاره بابونه بر سطح سایر 
آنتی ضد اکسیدان های آنزیمی کبدی موش های دیابتی شده نوع 1 پرداخته شود. 
البته این بررسی  با تأکید بر نمونه انسانی و کنترل برنامه غذایی روزانه حائز اهمیت 
است. همچنین سطوح کلی فشاراکسایشی، بستگی به شاخص های مختلف بررسی 
شاخص های  میان  از  حاضر،  تحقیق  در  حال،  این  با  دارد.  اکسایشی  فشار  شده 

مختلف، پراکسیداسیون لیپیدی به عنوان شاخص منتخب ROS استفاده شد.
تشکر و قدردانی:

عالوئی  امیر  آقای  ارشد  کارشناسی  پایان نامه  از  شده  استخراج  مقاله   این 
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