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 مقاله پژوهشی 

  ب یآس ياز نشانگرها یبا و بدون دانه خرفه بر برخ ین مقاومتیهفته تمر 8اثر 
  2ابت نوع یکبد در زنان مبتلا به د

  
  ٢*ين فرزانگيپرو ،١يتا صالحيآناه

 
  06/08/1393 یرشپذ یختار 03/06/1393 یافتدر یختار

 
 دهیچک

و مصرف  منظم يت بدنيگردد. انجام فعال يب کبديمنجر به آس تواند يمو يداتيق استرس اکسيک است که از طريمتابول يماريب کيابت يد :هدف و نهیزم شیپ
ن يهفتـه تمـر   ۸اثر  يباشد. لذا هدف از مطالعه حاضر بررس مؤثرب يممکن است در کاهش آس يضدالتهاببات يخرفه به علت داشتن ترک ژهيو به ياهان داروئيگ

  بود. ۲ابت نوع يب کبد در زنان مبتلا به ديآس ياز نشانگرها يبا و بدون دانه خرفه بر برخ يمقاومت
مکمل +نيمکمل و تمر ،نيتمر کنترل، چهار گروه به يتصادف طور به ۲ابت نوع يد به مبتلا تحرک کم زن نفر ۲۸ يمه تجربين مطالعه نيدر ا مواد و روش کار:

 انجام شـد.  هفته ۸ مدت به هفته در بار ۳نه،يشيک تکرار بيدرصد  ۴۰-۵۰در  ،مختلف يها مقاومتبا استفاده از سه نوع باند با  يمقاومت نيتمرم شدند. يتقس
سـاعت عـدم    ۴۸به دنبال  ،آزمون پس و آزمون شيپ در ناشتا خون نمونه .نمودند افتيدرگرم دانه خرفه  ۵/۷مکمل روزانه  -نيمکمل و تمر گروه يها يآزمودن

انجام  راهه کيانس يل واريتحل يمدل آمارو  يزوج tبا استفاده از آزمون  ها افتهي ليوتحل هيتجز. شد يآور جمع ييساعت ناشتا ۱۲و مصرف خرفه و  يت بدنيفعال
 در نظر گرفته شد. p≤0.05 يدار يمعنسطح  .شد

سه ين فسفات در مقايناز و آلکاليناز، آسپارتات ترانس آمين ترانس آميسطوح آلانا مصرف دانه خرفه منجر به کاهش معنادار ي ين مقاومتيهفته تمر ۸ :ها افتهی
بهتـر   مراتب بها مکمل) ين يمجزا (تمر يها ياستراتژسه با يفوق در مقا يها شاخصن+ مکمل) بر يتمر( يبيترککرد يرو ي، اثربخشوجود نيبااشد.  آزمون شيپبا 

سـه بـا گـروه    يا مکمل، در مقاين ين فسفات در گروه تمريناز و آلکاليناز، آسپارتات ترانس آمين ترانس آميدر سطوح آلان ين کاهش معناداريبوده است. همچن
ا مکمل ين يسه با گروه تمريدر مقا مکملن+يناز در گروه تمريناز، آسپارتات ترانس آمين ترانس آمير آلانيدر مقاد ي، کاهش معنادارتيدرنهاکنترل مشاهده شد. 

  .)(p<0.05داشت د وجو
در  يب کبـد يمرتبط بـا آس ـ  يها شاخصمصرف دانه خرفه،  و يمقاومت ناتيتمر مانند؛ ييداروريغ يها ياستراتژاستفاده از  دهد يم نشان ها افتهي: يریگ جهینت

  .بخشد يمرا بهبود  ۲ابت نوع يزنان مبتلا به د
 يکبد بيآس ،خرفه دانه ،ينات مقاومتي، تمر۲ابت نوع ي: ديدیکلمات کل

  
 1393 بهمن، 968-978 ، صمهازدی شماره، پنجمست و یبدوره ، هیاروم یپزشکمجله 

  
  ٠٩١٢٢٣٠٢٣٣، تلفن: ي، واحد ساري، جاده خزرآباد، دانشگاه آزاد اسلاميسار: آدرس مکاتبه

Email: parvin.farzanegi@gmail.com 

  

                                                
  راني، اي، ساري، واحد ساري، دانشگاه آزاد اسلاميورزش يولوژيزيکارشناس ارشد ف ١
  )سنده مسئولي(نو راني، اي، ساري، واحد ساري، دانشگاه آزاد اسلاميورزش يولوژيزيار فياستاد ٢

  مقدمه
سلامت  هاي ينگراناز  يکي عنوان به ۲ابت نوع يوع ديش
مزمن و  هاي يماريبون از يليم ۱۰و در حدود  باشد يم يعموم

 گيرد يبرمدر جهان در  هرسالهرا  وميرها مرگاز  يدرصد معنادار
درصد افراد  ۸ يال ۵در حدود  شده ارائه هاي ينتخم. بر اساس )۱(

ابت يد المللي بين. انجمن باشند يمابت مبتلا يا به ديدن سال بزرگ
ون يليم ۲۸۵، ۲۰۱۰را در سال  ۲ابت نوع يمبتلا به دتعداد افراد 

به  ۲۰۳۰که تا سال  کند يم بيني پيشا گزارش کرد و ينفر در دن
 ،يون نفر برسد. بر اساس گزارش سازمان بهداشت جهانيليم ۴۳۸

ون نفر يليم ۲ران يدر ا يابتيتعداد افراد د يلاديم ۲۰۰۰در سال 
 ۴/۶ن تعداد به يا ۲۰۳۰شده است تا سال  بيني پيش. اند بوده

 طور بهسالانه که  هاي ينههز متأسفانه. يابد يمش يون نفر افزايليم
در  شود يمابت صرف يد يماريب يبرا غيرمستقيمم و يمستق
 .)۲(ون دلار در سال گزارش شده است يليب ۱۷۴ حدود
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، ينوپاتيشامل رت مدت يطولانابت با عوارض يد يماريب 
. در )۳( شود يمان ينما ي_عروقيقلب يماريو ب ي، نوروپاتينفروپات

منجر  تواند يم يسميپر گلايه مدت يطولان يها دورهابت، يند ديفرا
) شود و استرس ROS( ١ژن فعالياکس يها گونهد يبه تول

حاکم  ياز سازوکارها يکي عنوان به يتازگ بهاز آن  يو ناشيداتياکس
ن را تحت يد و پروتئيپيدرات، ليسم کربوهيابت بوده که متابوليبر د

ت يماه يابتيدر افراد د يژگير و ويي. چند نوع تغدهد يمقرار  ريتأث
و در يداتيش استرس اکسينکه احتمالاً با افزايا ايو دارند و يداتياکس

بات و ياز ترک ي) برخGlycationشدن (ارتباط هستند. قند دار 
ک عدم تعادل ي توانند يم يسميپرگلياز ه يکاذب ناش يپوکسيه

جاد يژه بافت کبد ايبه و ها سلولدرون  ييايد و احيت اسيدر موقع
آن  يده و بزرگ است که نقش اصليچيک اندام پيکند. کبد 

است.  ين و چربيدرات، پروتئيسم کربوهيت متابوليريو مد يطراح
 يره سازيو ذخحفظ ثبات سطح گلوکز خون توسط برداشت 

کوژن در مواقع يکوژنز)، شکستن گليگل( کوژنيگلگلوکز بصورت 
ر يل گلوکز از منابع غيز) و تشکيکوژنوليگلگلوکز (از به ين

ف کبد به ينه (گلوکونئوژنز) از وظايآم يدهاير اسينظ يدراتيکربوه
)، آسپارتات ALT( ٢نازين ترانس آميآلان يها ميآنز. رود يمشمار 

 يعيمقدار طب ) بهALP( ٤ن فسفاتيآلکال ) وAST(٣نازيترانس آم
فوق منعکس  يها ميآنزت يش در فعاليدر کبد وجود دارند، افزا

از  ها آنجه نشت يکه در نت باشد يمکننده نقص در عملکرد کبد 
  .)۷-۴( باشد يمان خون يبه داخل جر يکبد يها سلولتوزول يس

ابت را يد يمارياز ب يکه اختلالات ناش اند دادهقات نشان يتحق
ت يش فعاليو افزا ييم غذايل رژيق کاهش وزن، تعدياز طر توان يم

، مدت يطولانمنظم  يت بدني. شرکت در فعال)۱(برگشت داد  يبدن
 ۲ابت نوع ياز د تواند يمو  بخشد يمکنترل گلوکز خون را بهبود 

 يريشگيپ ياندازد. بطور مرسوم برا يب ريتأخا آنرا به يو  يريشگيپ
 شود يمز يتجو )۹, ۸, ۲(بلند مدت  ينات هوازيابت تمريو درمان د
 يها نيپروتئت يا فعاليو  يش پاسخ عضله اسکلتيافزا قيکه از طر

ر است، يه پذين توجينگ انسوليگناليسم و سير در متابوليدرگ
ان انتقال يکوژن سنتاز و بيت گليفعال ين هوازيکه تمر يبطور

ن ي. همچندهد يمش يرا افزا ٥)GLUT4(۴دهنده گلوکز نوع 
ر ين است و ذخايدر بهبود عمل انسول يديک جنبه کلي عنوان به

 دهد يمش يرا افزا يچرب يونيداسيت اکسيعضلات و ظرف يچرب
 يبرا يکرد درمانيک روي عنوان بهراً ياخ ينات مقاومتي. تمر)۲(

ص داده شده است. مشابه با يمزمن تشخ يها يماريباز  ياريبس
ش يممکن است منجر به افزا ينات مقاومتي، تمريهواز ناتيتمر

ماران يب يت زندگيفيروزانه و ک يمصرف ين، انرژيت انسوليحساس
ن ينشان داده شده است که تمر يابتي. در افراد د)۱۰(شود 

                                                
1Reactive Oxygen Species 
2Alanine Transaminase 
3Aspartate Transaminase 
4Alkaline Phosphatase 
5 Glucose Transporter-4 

کوژن سنتاز و ي، گلGLUT-4ان يش بيق افزاياز طر يمقاومت
) TNF-α( ٦ن و کاهش فاکتور نکروزدهنده تومور آلفايپونکتيآد

و  يلالريميس .)۲( شود يم ينيت انسوليمنجر به بهبود حساس
 ندنشان داد) ۲۰۰۴( ٨و همکارانس يديتوکماک، )۲۰۰۵( ٧همکاران
به  يابيدست يبرا مؤثر يبا شدت متوسط روش يقدرت ناتيکه تمر

 در افراد مبتلا به نيبه انسول تيکنترل قند خون و بهبود حساس
 يقي) در تحق۲۰۱۰( ٩بانز و همکارانيا. )۸( است ۲نوع  ابتيد
با  يا هفته ۱۶ ين مقاومتيتمر ◌ٔ برنامهک ينشان دادند که  يگريد

در  يدرصد ۴۳ش ينه، موجب افزايشيک تکرار بيدرصد  ۸۰شدت 
در سطوح گلوکز پلاسما و  يدرصد ۷/ ۱ن، کاهش يعملکرد انسول

ابت نوع ير مبتلا به ديدر مردان پ يياحشا يکاهش معنادار در چرب
  ).۱۱( شده است ۲

 يبات آنتيص ترکيدر تشخ ياديل زيراً تمايگر اخيد يياز سو
بدون اثرات  يکيتوان فارماکولوژ يوجود دارد که دارا يدانتياکس
 نهين زمي. در ا)۳(هستند  ياثرات جانب نيتر کما حداقل با ي يجانب

از  يعيف وسيدرمان ط يبرا ياهان متنوعياز گ يطب سنت
از  ياريتوس و بسيابت ملي، ديالتهاب يها يماريبر ينظ ها يماريب

 .)۱۱, ۷-۵, ۳(استفاده کرده است  يويو کل يکبد يها اختلال
از خانواده  ياه علفيگ کي) oleraceaPortulacaخرفه ( اهيگ

 عنوان بهاه ين گي. اباشد يم) portulacaceaeزا (يپورتالاک
 يمرکز ياياروپا و آسترانه، يمد يمعطر در کشورها يها يسبز

ده يو به صورت مشترک "خرفه" نام رديگ يممورد استفاده قرار 
  .شود يم

ک، يک ضد تب، ضد اسکوربوتي عنوان بهانه، از آن يدر طب عام
درمان  يکنده، ضد اسپاسم، مدر، ضد کرم روده و برا يضد عفون

د در يقات جدي. تحق)۱۴-۱۲( شود يماستفاده  ياختلالات ادرار
 يت شل کنندگي، فعاليضدالتهاباثرات ضد درد،  ييدارو نهيزم

 اهيگ .اند دادهاه را نشان ين گيا يدانتياکس يو خواص آنت يعضلان
)، LPS( ١٠ديساکار يپو پليل يبر رو ياثرات مهار يخرفه دارا

) NO( ١٢ديک اکسايتريد نيتول ) وIFN- γ ( ١١نترفرون گامايا
از  يک منبع غنياه خرفه ي. نشان داده شده است که گباشد يم

است. مصرف  ١٦ونيو گلوتات ١٥ني، کوئرست١٤، کامپفرول۳١٣- امگا
 يندارد و برا يت ژنيو سم يت سلوليچ گونه سميعصاره خرفه ه
به  ١٧ديس - آل ي. در مطالعه ا)۱۳(خطر است  يمصرف روزانه ب

 ۲ابت نوع يماران دياه خرفه در درمان بياثرات دانه گ يبررس

                                                
6Tomor Necrosis factor- α 
7Similalry et al 
8Tokmakidis et al 
9Ibanez et al 
10 Lipopolysaccharide 
11 Interferon-ϒ 
12 Nitric Oxide 
13Omega-3 Fatty Acids 
14kaempferol 
15Quercetin 
16Glutathione 
17El-Sayed 
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پرداخت و گزارش نمود که مصرف  يدرمان ياستراتژک ي عنوان به
کرد در جهت کاهش ترانس يک روي عنوان به تواند يماه خرفه يگ
. )۱۵(رد يماران مورد استفاده قرار گين بيدر ا يکبد يناز هايآم

اه يگ يشياثرات ضد اکسا يو همکاران در پژوهش ين فرزانگيهمچن
) و MDA( ديآلدئ يم مالونديآنز ق کاهش سطوحيخرفه را از طر

 ۲ابت نوع يدر زنان مبتلا به د CATو  SOD يها ميآنزش يافزا
  .)۱۶(گزارش نمودند 
 ينات هوازياثر تمر يقات به بررسين که اکثر تحقيبا توجه به ا

نات ياثرات تمر يبه نوع) و ۹, ۲( اند پرداخته يابتيماران ديدر ب
و از  )۱۷, ۸(قرار گرفته است  يکمتر مورد بررس يو قدرت يمقاومت

در  يقات اندکيخرفه تنها در تحق ياهياستفاده از مکمل گ ييسو
 عنوان به يکبد يناز هايبر ترانس آم يابتيماران دينه بيزم

قرار گرفته است.  يب به بافت کبد مورد بررسياز آس ييها شاخص
 اه خرفهيو گ ين مقاومتيتمر يبيکه اثرات ترک ين مطالعه ايهمچن

افت نشد. لذا يکرده باشد،  يبررس ۲نوع  يابتيماران ديرا در ب
 ين مقاومتيهفته تمر ۸اثر  يپژوهش حاضر در نظر دارد به بررس

ب کبد در زنان يآس ياز نشانگرها يبا و بدون دانه خرفه بر برخ
 ييها ياستراتژبپردازد و در جهت گسترش  ۲نوع ابت يمبتلا به د

  گام بردارد. ۲ابت نوع ياز د يبه منظور کاهش عوارض ناش
  

  مواد و روش کار
در  ۲ابت نوع يق حاضر زنان مبتلا به ديتحق در :ها يآزمودن

قرار  يو بصورت دو سوکور مورد بررس يمه تجربيک طرح ني
نفر داوطلب از زنان  ۲۸ه، ياول يو غربالگر يگرفتند. پس از هماهنگ

 يانتخاب و به صورت تصادف يسارشهرستان  ۲ابت نوع يدمبتلا به 
ن + ي) تمر۴و ) مکمل ۳، نيتمر )۲، کنترل )۱در چهار گروه 

 داشتن مطالعه، به ورود اريمعشدند.  ي) دسته بنديبيمکمل (ترک
 اي شتريب ناشتا پلاسما گلوکز سطح صورت (به ٢ نوع ابتيد يماريب

ر يعدم ابتلا به سا ) ويرينوبت اندازه گ دو در ١٢٦ mg/dL يمساو
منظم خود که  ييم غذايتحت رژ ها يآزمودن يبود. تمام ها يماريب

 از يرويپ ز شده بود قرار داشتند. عدميه تجويتوسط پزشک تغذ
ر عمده در ييو تغ يکيزيت فيشده، فعال هيتوص ييغذا يها ميرژ

که  ين افراديبود. همچن مطالعه نيازا خروج اريمع فشار خون،
 يزخم پامزمن (ا التهاب يو  يعروق-يمزمن قلب يها يماريب يدارا

 کردند يممصرف  ينيتاميو يها مکمل، ) بودندت و...ي، هپاتيابتيد
افراد از نظر  يتمام از مطالعه خارج شدند. دنديکش يمگار يوس
 يت ورزشيچگونه فعاليو هشده محسوب  تحرک کم يت بدنيفعال

ن پژوهش را يا يها يآزمودنمشخصات  ۱ جدول .نداشتندمنظم 
  .دهد يمنشان 

 پژوهش يمقاومت نيتمر پروتکل :ها يآزمودن ينيبرنامه تمر
هفته بطور  ۸بار در هفته به مدت  ۳شرونده، يپحاضر به صورت 

) و استفاده از 1RM( نهيشيبک تکرار ي درصد۵۰- ۴۰با  يگروه
ک ساعت شامل يمتفاوت به مدت  يها مقاومت يسه نوع باند دارا

قه سرد يدق ۱۰و  ين مقاومتيقه تمريدق ۴۰کردن، قه گرم يدق ۱۰
کردن انجام شد که در آن حرکات شامل دو سر بازو، سه سر بازو، 

ن، ينگ، خم شدن تنه به طرفيستاده، پرس سرشانه، روئيا ييپارو
نات با کش يپرس پا، خم کردن ران، جلو پا و پشت پا بود. تمر

 يدگيانجام شد. مقاومت به مقدار کش Theraband ي(باند) مقاومت
 يدگيکش درصد۱۰۰ باند قرمز در باند توسط هر فرد وابسته است.

لوگرم و يک ۱,۵برابر با  يدگيکش درصد۷۰لوگرم، يک ۱,۸برابر با 
 درصد۱۰۰لوگرم و در باند سبز يک ۱,۲برابر با  يدگيکش درصد۵۰
 ۱,۹با برابر  يدگيکش درصد۷۰لوگرم، يک ۲,۳برابر با  يدگيکش

 يلوگرم و در باند آبيک ۱,۵برابر با  يدگيکش درصد۵۰ لوگرم ويک
برابر  يدگيکش درصد۷۰لوگرم، يک ۳,۲برابر با  يدگيکش درصد۱۰۰

 لوگرم بوديک ۲,۱برابر با  يدگيکش درصد۵۰ لوگرم ويک ۲,۷با 
)۱۸.(  

در  ها يآزمودن يپژوهش حاضر تمام در دانه خرفه: مصرف نحوه
 ۵/۲گرم دانه خرفه، شامل  ۵/۷به مقدار روزانه  ۳و  ۲ يگروه تجرب

گرم خرفه به همراه وعده  ۵نهار و  ييگرم خرفه همراه با وعده غذا
گرم دانه خرفه) مصرف نمودند  ۵/۷ يشام (در مجموع حاو ييغذا

 نيا نيانگيم مصرف به توجه خرفه با استفاده مورد . مقدار)۱۵(
 محاسبه ،شود يم مصرف نقاط زا يدر بعض هک دانه صورت به اهيگ

 و هيته يسار شهرستان در يهفتگ عمده طور به يمصرف خرفه .شد
 ارياخت در يبند بسته صورت به و نيتوز هفته کيمصرف  يبرا

 و زانيم يبرا لازم يها هيتوص نيهمچن .گرفت قرار ها يآزمودن
- ۳۰۰۰روزانه  ييم غذايضمن رژ در .شد يادآوري زمان مصرف

درصد  ۵۰-۵۵که شامل  ه شديتوص يکالرلو يک ۲۵۰۰
ن بود يدرصد پروتئ ۱۰- ۱۵و  يدرصد چرب ۲۵-۳۰درات، يکربوه

۱۴(.  
در دو  يريگ خون :يشگاهيز آزمايآنالو  يخون يريگ نمونه

در  ين ورزشيهفته مصرف مکمل و تمر ۸مرحله قبل و بعد از 
 خرفه يحاو ييغذا موادساعت مصرف نکردن  ۴۸(به دنبال  ها گروه

ساعته) انجام گرفت. قبل از هر نوبت  ۱۲شبانه  ييبه دنبال ناشتاو 
قه در حالت نشسته به استراحت يچند دق ها يآزمودن، يريگ خون

خون گرفته  يس يس ۱۰ ها آن ييد بازويپرداختند و سپس از ور
) EDTAماده ضد انعقاد ( يحاو يها در لوله ها نمونهشد و سپس 

دور در  ۳۰۰۰ با ۱۵ قهيبه مدت دق اًعيسرسپس  ؛ وخته شدير
 يشات بعديآزما يبه دست آمده برا سرمد و يفوژ گرديقه سانتريدق

 .شد يگراد نگهداريدرجه سانت - ۲۰ يمجزا در دما يها لولهدر 
ناز يناز و آسپارتات ترانس آمين ترانس آميرات آلانييتغ يريگ اندازه

 يها تيکک و با استفاده از يماتيروش آنز ن فسفات بهيو آلکال
 RA-1000زور يشرکت پارس آزمون و با کمک دستگاه اتوآنالا

  کا انجام شد.يکشور آمر Technicomساخت شرکت 
 يطواستنبا يفيآمار توص از اطلاعات: ليوتحل هيتجزروش 
مختلف استفاده شد.  يها گروهدر  پژوهش يها افتهي يجهت بررس
 - با استفاده از آزمون کالموگروف  ها دادهع ينحوه توز يپس از بررس
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ع يبودن توز يعينان از طبي) و پس از کسب اطمK-S( رنوفياسم
ق در يمورد نظر در تحق يرهايک از متغيسه هر يمقا جهت ،ها داده

 يات مقاومتنيبرنامه تمرهفته  ۸ ياجرا و بعد از شيپ در هر گروه
چهار  يها گروهن يوابسته و ب Tآزمون از  ا مصرف دانه خرفهيو 

شد.  ) استفادهANOVAراهه (ک يانس يز واريق از آناليگانه تحق
 يتوک يبيز از آزمون تعقين يدار يمعنرات ييدر صورت مشاهده تغ

)HSD( ن کدام يرات هر شاخص بيين موضوع که تغيا يبررس يبرا
 مقدار ها يريگ اندازهن يدر ا معنادار است، استفاده شد. ها گروه
۰۵/۰ P≤يتمام امور آمار. ه در نظر گرفته شديفرض دييتأ يمعن به 

  انجام شد. Spss 16)افزار (با نرم 
  

  ها افتهی
 هادر يآزمودنک يولوژيزيار مشخصات فين وانحراف معيانگيم

 يق تفاوت معناداريتحق ينشان داده شده است. در ابتدا ۱جدول 

مختلف پژوهش  يها گروهن يک در بيولوژيزيف يرهايمتغن يب
 يوابسته نشان داد اجرا tد). آزمون ينيرا بب ۱جدول نشد (مشاهده 

ر يمنظم منجر به کاهش معنادار مقاد ينات مقاومتيهفته تمر ۸
ن فسفات يناز و آلکاليناز، آسپارتات ترانس آمين ترانس آميآلان

برنامه  ي) نسبت به دوره قبل از اجرادرصد۸،درصد۲۰، درصد۲۶(
هفته دانه خرفه منجر به کاهش  ۸ن مصرف يشد. همچن ينيتمر

ناز و يناز، آسپارتات ترانس آمين ترانس آمير آلانيمعنادار مقاد
) نسبت به دوره قبل درصد۹، درصد۲۰، درصد۲۳ن فسفات (يآلکال

و مصرف  ينات مقاومتيهفته تمر ۸ يياز مصرف مکمل شد. از سو
ن ير آلانيدر مقاد يمعنادار کاهش )،يبيگروه ترکخرفه (دانه 

، درصد۴۵ن فسفات (يناز و آلکاليناز، آسپارتات ترانس آميترانس آم
و  ينات مقاومتي) را نسبت به دوره قبل از تمردرصد۱۵، درصد۴۰

  د).ينيرا بب ۲جدول شد (مصرف دانه خرفه موجب 

  
  ن و انحراف استاندارد)يانگيم(ک چهار گروه يپژوهش به تفک يها يآزمودن يکيولوژيزيمشخصات ف ):1جدول (

  گروه
  ن+ مکمليتمر  مکمل  نيتمر  کنترل  رهايمتغ

  ٥٧/٥٢±٧/٢  ٣/٥٢±٠٨/٤  ٢٨/٥٣±٧/١  ١٧/٥٠±٣٤/٥  سال)( سن

  ٧١/٧٥±٧١/٥  ٥٠/٧٣±٨٩/٤  ٢٩/٧٦±٣٩/٤  ٦٧/٧٥±٤٤/٩  لوگرم)يک( وزن

  ٥٧/١٥٩±٢٥/٥  ١٧/١٥٩±٦٥/٦  ٢٨/١٥٩±٠٨/٥  ٦٧/١٦٠±٤٤/٦  متر) يسانت( قد

  
  مستقل پژوهش يرهايق متعاقب اعمال متغيمختلف تحق يها شاخصوابسته  Tج آزمون ينتا ):2جدول (

  رهايمتغ  گروه
  ش آزمونيپ

 ±انحراف استاندارد
  نيانگيم

  پس آزمون
 ±استانداردانحراف 
  نيانگيم

 Tمقدار 
مقدار 

  )P( يدار يمعن

  نيتمر
  ۰۰۰/۰  ۰۴۸/۷  ۹۱/۷± ۰۴/۱  ۶۲/۱۰± ۶۸/۱  تر)يواحد بر ل( نازيآمن ترانس يآلان

  ۰۰۱/۰  ۰۶۱/۶  ۱۵/۱۵±۴۶/۱  ۱۲/۱۹±۵۲/۱ تر)يواحد بر ل( نازيآمآسپارتات ترانس 
  ۰۰۰/۰  ۲۱۷/۱۰  ۲۸/۱۹۴±۲۸  ۴۲/۲۱۰±۱۰/۱۳  تر)يواحد بر لفسفات (ن يآلکال

  مکمل
  ۰۰۰/۰  ۹۷۰/۶  ۱۳/۸± ۷۹/۱  ۶۵/۱۰± ۱۳/۱   تر)يواحد بر ل( نازيآمن ترانس يآلان

  ۰۰۰/۰  ۱۳۲/۱۲  ۹۸/۱۴±۹۹/۰  ۸۸/۱۸±۴۰/۱ تر)يواحد بر ل( نازيآمآسپارتات ترانس 
  ۰۰۰/۰  ۰۶۸/۹  ۱۴/۱۸۵±۸۷/۱۴  ۰۰/۲۰۳±۵۷/۱۴  تر)يواحد بر لفسفات (ن يآلکال

  ن+مکمليتمر
  ۰۰۰/۰  ۱۹۲/۸  ۸۱/۵± ۷۴/۰  ۵۵/۱۰± ۷۸/۱  تر)يواحد بر ل( نازيآمن ترانس يآلان

  ۰۰۰/۰  ۱۷۲/۱۲  ۸۱/۱۱±۰۴۹/۱  ۰۱/۲۰±۲۳/۲ تر)يواحد بر ل( نازيآمآسپارتات ترانس 
  ۰۰۰/۰  ۲۹۴/۷  ۷۱/۱۸۰±۰۸/۱۷  ۲۸/۲۱۴±۱۲/۹  تر)يواحد بر لفسفات (ن يآلکال

  
نات يهفته تمر ۸ ياجرا کطرفه نشان داد،يانس يز واريآنال
ن ير آلانيا مصرف دانه خرفه موجب کاهش معنادار مقادي يمقاومت

ناز ي)، آسپارتات ترانس آم=۰۴۲/۰Pو =P ۰۳۰/۰( نازيآمترانس 
)۰۰۰/۰ P= ۰۰۰/۰وP=ن ير آلکالير معنادار مقادي) و کاهش غ

ترل شد. از سه با گروه کني) در مقا=۱۱۴/۰Pو =P ۶۰۵/۰فسفات (
و  ينات مقاومتيتمر( يبيترککرد يرو يريگر، به کارگيد يسو

ن ترانس ير آلانيمصرف دانه خرفه) موجب کاهش معنادار مقاد
ن ي) و آلکال=۰۰۰/۰P( نازيآم)، آسپارتات ترانس =۰۰۰/۰P( نازيآم
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سه با گروه کنترل شد. بعلاوه، تفاوت ي) در مقا=۰۳۸/۰Pفسفات (
ا ي ين مقاومتي(تمر ييردارويغ يدو استراتژن يب يمعنادار يآمار

در  ين کاهش معناداريافت نشد و همچنيمصرف دانه خرفه) 
)، آسپارتات =۰۰۸/۰Pو =P ۰۱۷/۰( نازيآمن ترانس يرآلانيمقاد

سه يدر مقا يبي) گروه ترک=۰۰۱/۰Pو =P ۰۰۰/۰( نازيآمترانس 
ا مصرف دانه خرفه) مشاهده ي ين مقاومتيتمرمجزا ( يها روشبا 

  ).۱نمودار شد (

  
 

  

 

بر  ها دادهرها. ين فسفات به دنبال اعمال متغيناز و آلکاليناز، آسپارتات ترانس آمين ترانس آميار سطوح آلانين و انحراف معيانگيم ):1(نمودار 
ا مصرف مکمل. ين و ينسبت به گروه تمر ينشانه معنادار #نسبت به گروه کنترل، ينشانه معنادار *.باشد يمن و انحراف استاندارد يانگيحسب م

  ) در نظر گرفته شده است.≥۰۵/۰Pسطح (در  يمقدار معنادار

 
 بحث
 باشد يما يدر سراسر دن يمشکل بهداشت نيتر مهمابت يد

 يجهان يدميکمبود تحرک، اپ علت بهن است که يده بر اي. عق)۱۹(
از  يکي يمارين بياست و ا يريگ شکلدر حال  ۲ابت نوع يد

سه ي. در مقا)۲۰(کم خواهد بود يست و يقرن ب يمعضلات بهداشت
ن يزان ابتلا به عدم تحمل گلوکز و مقاومت به انسوليبا جوانان، م

شتر مستعد ابتلا به يشتر است و افراد سالمند بير بيافراد پدر 
ن، يت به انسولي. از جمله علل کاهش حساسباشند يم ۲ابت نوع يد

، يدر بدن، کاهش توده بدون چرب يع چربير توزييو تغ يتيپوسيآد
بد و عدم تحرک  يي، عادات غذايعير طبيغ يا چهيماهب يترک

 يکرد درمانيک روي عنوان به راًياخ ينات مقاومتياست. تمر يبدن
ص داده شده است. مشابه يمزمن تشخ يها يماريباز  ياريبس يبرا

ش يممکن است منجر به افزا ينات مقاومتي، تمرينات هوازيبا تمر
ماران يب يت زندگيفيروزانه و ک يمصرف ين، انرژيت انسوليحساس
حاصله در مورد چند  يها شرفتيپبا توجه به  يي. از سو)۱۰(شود 
در درمان  مؤثربات يافتن ترکي ياز براي، نيمارين بيبودن ا يعامل

است. امروزه مصرف  يکمتر، ضرور يبا عوارض جانب يماريب
کم، داشتن  يل ارزان بودن، عوارض جانبيبه دلا يياهان دارويگ

ن ياز ا يکي. )۱۱, ۶- ۳(افته است يش يافزا مؤثربات متنوع و يترک
اثرات ضد درد،  ياه خرفه بوده که داراي، گييدارواهان يگ
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 يدانتياکس يو خواص آنت يعضلان يت شل کنندگي، فعاليضدالتهاب
 يعلم گزارش چيه ما، دانش به باتوجه حال، نيا با. )۱۳( باشد يم

 يب کبديبر آس ينات مقاومتيتمر وبدوندانه خرفه با اثرنه يزم در
لذا پژوهش حاضر با  .داردن وجود ۲ابت نوع يد مبتلابه درزنان

از  يبا و بدون دانه خرفه بر برخ ين مقاومتيتمر ۸عنوان اثر 
، در زمره ۲ابت نوع يب کبد در زنان مبتلا به ديآس ينشانگرها

عوامل  يبياثرات مجزا و ترک يبررس يقات براين تحقينخست
مهلک  يمارين بياز ا يدر مهار اثرات ناش يير دارويو غ ييدارو

  .باشد يم
هفته  ۸که پس از  است نيا حاضر درمطالعه ياصل يها افتهي

ن يب يا مصرف دانه خرفه، اختلاف معناداريو  ين مقاومتيتمر
ن يناز و آلکاليناز، آسپارتات ترانس آمين ترانس آمير آلانيمقاد

ا ين و يتمر( يدرمانکرد يدوره قبل از هر از رو به نسبتفسفات 
ز موجب ين يبيکرد ترکيرو ييشد. ازسو ) مشاهدهمصرف دانه خرفه
 مذکور نسبت به دوره قبل شد. يها شاخصن ياختلاف معنادار ب

 يبيترکگروه  بودکهن يا ما ازمطالعه ياصل افتهي حال، نيباا
ر يمصرف دانه خرفه) موجب کاهش چشمگو يمقاومت ناتيتمر(

مجزا  يکردهايرومذکور نسبت  يب کبديآس يها شاخصبر  يتر
سه با گروه کنترل شد. يا مصرف دانه خرفه) در مقاين و يتمر(

ناز، آسپارتات ترانس ين ترانس آميآلان يرات کاهشيين تغيهمچن
مجزا معنادار  يها گروهک از ينسبت به هر  يبيناز در گروه ترکيآم

  بود.
) يو مقاومت يهواز( يورزشنات يتمر ينه نقش حفاظتيدر زم

انجام شده  يقات معدوديحقابت تياز د يدر مقابل عوارض ناش
و  يقات اشاره نمود. فرزانگياز تحق يبه شمار توان يماست که 

ن يهفته تمر ۶ ي) در پژوهش خود اثر کاهش۱۳۹۳همکاران (
ناز يناز، آسپارتات ترانس آمين ترانس آميآلان يها شاخصبر  يهواز

و همکاران  ي. صارم)۲۱(ن فسفات را گزارش نمودند يو آلکال
ن يتمر هفته ۱۲افتند که متعاقب يق خود دري) در تحق۱۳۸۹(

نه، گلوکز خون، يشيک تکرار بيدرصد  ۷۰- ۸۵با شدت  يقدرت
 يد و چربيريسيگل ين، کلسترول تام، تريشاخص مقاومت به انسول

ن يهفته تمر ۱۲ يافت. به عبارتيکاهش  يمعنادار طور به يشکم
و  يقلب يها يماريبمنجر به بهبود عوامل خطرساز  يقدرت

ن ي. همچن)۲۲(ک شد يدر افراد مبتلا به سندروم متابول يکيمتابول
مار مبتلا يب ۱۲ يکه رو يا مطالعه) در ۲۰۱۱را و همکاران ( يپر

ن يانگيسال و م ۵۴/ ۱۰±۹۴/۸ن سن: يانگي(م ۲ابت نوع يبه د
هفته  ۱۲افتند که ي) انجام دادند، در۲۹/۳۱±۰۸/۴توده بدن:  هينما
قه در هر جلسه)، يدق ۶۰جلسه در هفته و  ۳( ين مقاومتيتمر

پلاسما، فشار خون،  يدر گلوکز ناشتا يموجب کاهش معنادار
واکنشگر ن يو پروتئ يديپيمرخ ليزان گلوکز پس از مصرف غذا، نيم

C)CRP (شد )ز نشان دادند ي) ن۲۰۱۲نزو همکاران (ي). هاوک۲۳
) با شدت متوسط و ي، هوازي، مقاومتي(کشش يبينات ترکيکه تمر

 يرات معنادارتريم، موجب تاثينات سبک و ملايبالا نسبت به تمر

) و گلوکز ناشتا در زنان TNFαو  CRP( يالتهاب يها شاخصبر 
 شد يابتير دير و مسن نسبت به زنان غيپ ۲ابت نوع يمبتلا به د

مرد مبتلا  ۱۶ يرو يا درمطالعه) ۲۰۰۲همکاران ( وراناويما ).۲۴(
 WHR:ن يانگيسال و م ۵۲±۲/۲ن سن: يانگي(م ۲ابت نوع يبه د

با شدت متوسط  ين مقاومتيهفته تمر ۸افتند که ي) در±۹۹/۰ ۵/۱
 يدر توده چرب يجلسه در هفته) موجب کاهش معنادار ۳و بالا (
 له،يکوزين گليهموگلوب، سطوح )WHRنسبت کمر به ران (بدن، 

). ۲۵( شد يش قدرت عضلانيو افزا) FBGگلوکز خون ناشتا (
زن چاق  ۱۵ يکه رو يا مطالعه) در ۲۰۰۴ا و همکاران (يچيفن

 هينمان يانگيو م ۵/۴۹±۱/۲ن سن: يانگي(م ۲ابت نوع يمبتلا به د
 ۶دند که يجه رسين نتيا ) انجام دادند؛ به۹/۳۷±۹/۱توده بدن: 

جلسه در هفته  ۳آزاد به صورت  يها وزنهبا  يمقاومتن يهفته تمر
، دور کمر، توده BMIموجب کاهش در  يمعنادار طور به تواند يم

  ).۲۶( ماران شودين بيزان گلوکز خون ناشتا در ايبدن و م يچرب
ن و يتمر رسد يم، به نظر يج مطالعات قبليبا توجه به نتا

ت يا فعاليان و يب ش دريبا افزا تواند يممنظم  يت جسمانيفعال
ن، يگنال انسوليسم گلوکز و سير در متابوليدرگ يها نيپروتئ

ش دهد. ين افزايرا به انسول يعضلان يها سلول يده پاسخت يحساس
ش يکوژن را افزاين با شدت متوسط ممکن است عمل سنتز گليتمر

ن يش دهد، همچنيرا افزا GLUT-4ن يان پروتئيدهد و ب
از بهبود عملکرد  يديکل ◌ٔ جنبهک ي ها يچربون يداسياکس

ز يون در عضلات را نيداسيت اکسين ظرفيو تمر باشد يمن يانسول
م ين منجر به تنظيت انسوليش در حساسين افزايا .برد يمبالا 

شده که به نوبه خود از  يابتيماران ديم مختل شده در بيمتابولس
 يديفوا ين مقاومتيتمر .کند يم يريآزاد جلوگ يها کاليرادد يتول

ن را يهمچون کنترل سطح گلوکز خون و بهبود در عملکرد انسول
اگرچه  يکرو سلوليبه دنبال دارد. در سطح م مدت يطولاندر 

بعد از  يعضلان يها سلول ييايتوکندريم يکيرات مورفولوژييتغ
گسترده مورد مطالعه قرار گرفته است، اما  طور به ينات هوازيتمر

ن مقوله مورد يرا بر ا ينات مقاومتياثر تمر يدر مقابل، مطالعات کم
 ينات مقاومتيقرار دادند. البته نشان داده شده است که تمر يبررس

ابت يرا در افراد مبتلا به د يتوکندريتعداد و اندازه م تواند يمز ين
) گزارش ۲۰۱۰و همکاران ( ١شناني). بالاکر۲۷ش دهد (يافزا ۲نوع 

(سه جلسه در  يا هفته ۱۲ يمتن مقاويک برنامه تمريدادند که 
 يها سلول يتوکندريدر تعداد م يش معناداريهفته) موجب افزا

 .شد يويکل يبا ناراحت ۲ابت نوع يدر افراد مسن مبتلا به د يعضلان
ک سازوکار مهم است که ي يب بدنياگر چه اثرات ورزش بر ترک

 يناتين تمري، اما چنشود يمن يمنجر به بهبود مقاومت به انسول
ت يکوژن سنتتاز، فعاليت گلي، فعال۴نوع مقدار انتقال دهنده گلوکز 

و سطح مقطع  يي، رگ زاييايتوکندريو م يکيتيکوليگل يها ميآنز
ش يرات افزايين تغيامد ايو در واقع پ دهد يمش يرا افزا يعضلان
ش در تعداد و اندازه يافزا. باشد يمن يت انسوليحساس

                                                
1- Balakrishnan 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 u

m
j.u

m
su

.a
c.

ir
 o

n 
20

25
-0

2-
05

 ]
 

                             6 / 11

http://umj.umsu.ac.ir/article-1-2603-fa.html


 آناهيتا صالحی و همکار  ... هفته تمرين مقاومتي با و بدون دانه خرفه بر برخي از نشانگرهاي ۸اثر 
 

974  

از  يدانتياکس يآنت يها ميآنزش سطوح يمنجر به افزا ها يتوکندريم
 عنوان بهون و کاتالاز شده که يسموتاز، گلوتاتيد ديل سوپر اکسيقب

 پردازند يمآزاد به مقابله  يها کاليرادبدن در مقابل  يخط دفاع
ب يآس يها ميآنزز کاهش ي) ن۱۳۹۳همکاران (و  ي. فرزانگ)۲۸(

ن يا از بيش برداشت يبه افزا ين هوازيهفته تمر ۶را پس از  يکبد
. )۲۱(و کاهش وزن نسبت دادند  ها ميآنزن يش ايرفتن عوامل افزا

ش يق افزاياز طر احتمالاً ينات مقاومتيز تمريدر پژوهش حاضر ن
منجر به کاهش استرس  يدانتياکس يآنت يها ميآنزت يفعال

ده که به نوبه خود با يگرد ۲ابت نوع يماران با ديدر ب يشياکسا
  آشکار شده است. يب کبديآس يها ميآنزت يکاهش فعال
 ييدارور يغ يها ياستراتژاثر  ينه بررسيگر در زميد يياز سو

ابت يدر زنان مبتلا به د يب کبديآس يها شاخص) بر ياه درمانيگ(
ذکر  قبلاًانجام شده است. همانطور که  يقات محدودي، تحق۲نوع 

ر يپژوهش حاضر کاهش معنادار مقاد ياصل يها افتهيگر يشد از د
ن فسفات بعد يو آلکال نازيناز، آسپارتات ترانس آمين ترانس آميآلان

نسبت به دوره قبل از مصرف  مصرف دانه خرفه يهفته ا ۸از دوره 
جه مطالعه حاضر با يسه با گروه کنترل شد. نتين در مقايو همچن

 - آلن راستا يهم. در باشد يمهمسو  ها پژوهشاز  يبرخ يها افتهي
ماران ياه خرفه در درمان بياثرات دانه گ ي) به بررس۲۰۱۱( ديس
پرداخت و گزارش نمود  يکرد درمانيک روي عنوان به ۲ابت نوع يد

را در  ي، کاهش معنادارکردند يماه خرفه مصرف يکه گ يگروه
ن ين کم چگال، آلانيپوپروتئيد، کلسترول تام، ليريسيگل يتر

ل ترانس يناز و گاما گلوتاميترانس آم آسپارتاتناز، يترانس آم
اه ين نشان دادند. مصرف گين، آلبوميناز، گلوکز ناشتا، انسوليآم

ماران مورد ين بيدر ا يکرد درمانيک روي عنوان به تواند يمخرفه 
) ۱۳۹۱همکاران (ج پژوهش زارع و ي. نتا)۱۵(رد ياستفاده قرار گ

 يها شاخصر بر ياه جاشيگ يدروالکلياثر عصاره ه يبر بررس يمبن
نشان  يابتينر د ييصحرا يها موشه و کبد در يعملکرد کل يخون

نو ين آمينو ترانسفراز، آلانيزان گلوکز خون، آسپارتات آميداد که م
اه يدرمان شده با عصاره گ يها گروه ن درينيترانسفراز و کرات

داشته  يدار يمعنکاهش  يابتير نسبت به گروه کنترل ديجاش
که  ي) گزارش نمودند، گروه۱۳۸۸همکاران (و  ي. مسجد)۳(است 

ت يشده بودند فعال يابتين ديگرم از استرپتوزوتوس يليم ۶۰با 
را نسبت  ينو ترانسفراز بالاترين آمينو ترانسفراز، آلانيآسپارتات آم

افت يز درير نيکه آب س يابتينشان دادند و گروه د ها گروهر يبه سا
نو ين آمينو ترانسفراز، آلانيت آسپارتات آميفعال کرده بودند
. )۵(نشان دادند  يابتيرا نسبت به گروه د ين تريترانسفراز پائ

د خام از يساکار ياثرات پل يبه بررس )۲۰۰۹همکاران (و  گانگ
ن پر يپوپروتئيخرفه بر وزن بدن، گلوکز خون، کلسترول تام، ل

 يابتيد يها موشدر ن سرم يد و سطوح انسوليريسيگل يچگال، تر
 يليم ۲۰۰و  ۴۰۰اه خرفه در دو دوز يروز مصرف گ ۲۸پرداختند. 
در غلظت  يدار يمعنلوگرم وزن بدن منجر به کاهش يگرم در ک

 يدار يمعنش يد و افزايسريگل يقند خون ناشتا، کلسترول تام و تر

 نيبنابرا؛ ن شديانسول ي، وزن بدن و سطح سرمHDLدر غلظت 
سم يو متابول کند يمخون را کنترل  قند خام از خرفه،د يساکار يپل

. )۲۹( کند يمم يتنظ يابتيد يها موشو گلوکز را در  يچرب
 يو همکاران در پژوهش خود اثرات مهار کنندگ ين فرزانگيهمچن

) و MDA( يديپيون ليداسيق کاهش پراکسياه خرفه را از طريگ
در زنان مبتلا  CATو  SOD يدانتيآکس يآنت يها ميآنزش يافزا

  .)۱۶(گزارش نمودند  ۲ابت نوع يبه د
ج، يابت رايضد د ين داروهاين و همچنيقبل از کشف انسول

معالجه  يسنت يها درمانو  يياهان دارويبا گ يابتيماران ديب
همکاران و اسکندر و  )۱۹۹۷همکاران (بوپانا و  .)۱۱( شدند يم
 تواند يم ياهين عصاره گي) ثابت کردند که کاربرد چند۱۹۹۵(

د فسفاتاز و ين فسفاتاز، اسيمانند آلکال ييها ميآنز يرات سرمييتغ
بر گرداند  يعيرا به سطح طب ASTو  ALT يعنيناز ها يتررانس ام

ک منبع ي عنوان بهکه  باشد يم، خرفه يياهان دارويگ از يکي. )۵(
د يآلفا توکوفرول، اس يدانتياکس يآنت يها نيتاميواز  يعال

 عنوان به خرفه ون است.ين گلوتاتيک، بتا کاروتن و همچنيآسکورب
ن، يزولوسيمانند ا يارينه بسيآم يدهاياز اس يک منبع غني

ن ين، ترئونيروزين، تيل آلانين، فنيستين، سيونين، متيزين، ليلوس
 ييک ماده غذاي " عنوان بهخرفه  .ن در نظر گرفته شده استيو وال

اد شده يآن  يبالا يو مغذ يدانياکس يل خواص آنتيبه دل "يقو
 تواند يم) گزارش دادند که خرفه ۲۰۰۹( ١هائو و همکاران .است

که موجب  استفاده شود يريضد پ يبرا يياه دارويک گي عنوان به
 يها موشدر مغز  MDAو کاهش سطح  SODش سطح يافزا

، گونگ و نيهمچن .شود يم galactosamine- Dدرمان شده با 
 يها موش) نشان دادند که عصاره خرفه در ۲۰۰۹همکاران (

ن يرا کاهش و سطح انسول شده، سطح گلوکز سرم يابتيد ييصحرا
ک ي عنوان به. خرفه بهتر است دهد يمش يرا در مدل موش افزا

استفاده شود.  ۳چرب امگا  يدهايو اس ياز مواد معدن يغن يسبز
 ها هورمونگروه خاص از  کيش ساز از يد چرب پياس ۳امگا 

 يقلب يها يماريبن) است و ممکن است در برابر ي(پروستاگلاند
ط در سراسر يمزمن و شرا يها يماريباز  ي، سرطان و تعداديعروق
ت ي. در مطالعه حاضر، کاهش فعال)۳۰(انسان محافظت کند  يزندگ

در گروه تحت درمان با  ALPو  AST ،ALT، يکبد يها ميآنز
 يش سطوح آنتيل افزايبه دل احتمالاً، خرفه دهد يمخرفه نشان 

ون ردوکتاز، يون، گلوتاتيدانت ها از جمله کاتالاز، گلوتاتياکس
را در  ينقش مهم يستيز يها ستميسداز در يون پراکسيگلوتات

ا يو  کند يم يباز يب کبديو و در برابر آسيداتيمقابل استرس اکس
ن با يو همچن يکبد يها سلولب در ياحتمالاً خرفه با کاهش آس

د سرم و به دنبال آن يريسيگل يکاهش گلوکز، کلسترول و تر
ل کبد چرب باعث ياز تشک يريو جلوگ يکبد يدهايپيسطح ل

. شود يمدر پلاسما  ALPو  AST ،ALT يها ميآنزکاهش سطح 
ش تجمع يو افزا يسميپرگليخرفه در کاهش ها يزم احتماليمکان

                                                
1Hao et al 
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، K+ - ATPيها کانالله انسداد يبه وس تواند يمن يانسول
ن مرحله در يباشد که اول ++Ca ک نفوذيون غشاء و تحريزاسيدپولار

ک و يسميپوگليت هاين خاصي. بر اساس همباشد يمن يترشح انسول
مناسب جهت  يک داروي عنوان به تواند يمن يک ترشح انسوليتحر

موجود در  يدهايساکار يپل .)۳۱, ۱۶(توس باشد يابت مليدرمان د
 ۲-ليفن يد ۱-۱د،ياون سوپراکسيآن ياه قادر به پاکسازين گيا
 يها کاليرادد و يک اکسايتري)، ن DPPH( ليدرازيل هيريپ
ت حفاظت در مقابل يخاص يلذا دارا، باشند يمل يدروکسيه

اه ين گيا يهاد ييک آلکالويفنول ).۱۳(است  آزاد يها کاليراد
 ليدرازيه-ليريپ-۲-ليفنيد ۱- ۱ کاليراد يت پاکسازيالعف يدارا

)DPPH( د دارد که يدروژن پروکسايبر ه يندگواثر بازدار باشد يم
 E نياولراس .شود يمون يداسيدپراکسيپيش ليباعث افزاخود 

ن يبر ا .باشد يم MDAل ياز تشک يريشگيعامل در پ نيتر يقو
 يعوامل آنت عنوان بهاه ين گيا يد هاييک آلکالويفنول اساس

احتمال دارد  نيهمچن .)۳۲, ۱۶( شوند يمآن محسوب  يدانياکس
 يبات آنتيبواسطه ترک يب کبديآس يها ميآنزکه کاهش در 

 يديبات فلانوئيباشد. ترک يبات فنوليمانند ترک ياهيدانت گياکس
 يسميپوگليت هين موجود در خرفه واجد فعالير کوئرستينظ
را در  ها سلول توانند يمدها يو فلاونوئ يفنل يبات پلي. ترکباشند يم

 يدانتياکس يآنت يها ميآنزش ياء و با افزايون احيه گلوتاتيبرابر تخل

داز و کاتالاز يون پراکسيون ردوکتاز، گلوتاتيون، گلوتاتيگلوتات
د يکردند که فلاونوئ انيب ند. سونگ و همکارانيمحافظت نما

ن عمل يکه ا کند يمن جذب گلوکز در روده را مهار يکوئرست
 .)۶( رديگ يمصورت  GLUT 2ناقل  يبر رو ياختصاص طور به

  
  يریگ جهینت

 يريج بدست آمده از پژوهش حاضر، بکارگيبا توجه به نتا
دانه  يهفته ا ۸ يل مصرف حتياز قب ييردارويغ يها ياستراتژ

باعث بهبود  ين مقاومتيتمر يهفته ا ۸ يا اجرايخرفه و 
 ۲ابت نوع يمبتلا به دزنان  در يب کبديمرتبط با آس يها شاخص

ا مصرف يو  ين مقاومتيانجام تمر رسد يمنرو به نظر ي. از اشود يم
ک ي عنوان به تواند يمن دو ياز ا يبيژه ترکيدانه خرفه و به و

ا بهبود يدر کاهش و  ييدارو ياصل يها درمان، مکمل ياستراتژ
  به کار رود. يب کبدي، خصوصاً آس۲ابت نوع ياز د يعوارض ناش

  
  ر و تشکریتقد

ق ين تحقيا يکه در اجرا يزانيعز يله از تمامينوسيبد 
  .شود يم يدادند سپاسگزار ياريمارا  يپژوهش
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EFFECT OF 8 WEEKS OF RESISTANCE TRAINING WITH AND 
WITHOUT PORTULACALO SEEDS ON SOME OF LIVER INJURY 

MARKERS IN WOMEN WITH DIABETES TYPE 2 
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Abstract 
Background & Aims: Diabetes is a metabolic disease that can lead to liver damage through oxidative 
stress. Regular physical activity and using purslane as a medicinal plant -due to its anti inflammatory 
compounds- may be effective in reducing injury. So the purpose of this study was to investigate the 
effects of 8 weeks of resistance training with and without portulacalo seeds on some of liver injury 
markers in women with diabetes type 2.   
Materials & Methods: In this study, twenty eight sedentary women with T2DM were randomly 
assigned to four groups of control, training, supplement and training+ supplement. The resistance 
training program were carried out using resistance bands of varying types at 40-50% of one repetition 
maximum (1RM), 3 times a week for 8-wk. Subjects in groups 3 and 4 received 7.5 grams of purslane 
seeds daily. A fasting blood sample was collected as pretest and post-test, followed by 48 hours of 
physical inactivity and consumption of portulacalo and 12 hours of fasting. Data analysis was 
performed with paired t-test and ANOVA. (p ≤0 .05). 
Result: Eight weeks of the resistance training or portulacalo consumption cause a significant decrease 
in alanine transaminase (ALT), aspartate transaminase (AST) and alkaline phosphatase (ALP) levels 
compared to pretest. However, the effectiveness of combination group (training+supplement) is better 
in the above indicators as compared with the strategies (training or supplement). Also, a significant 
decrease in ALT, AST and ALP levels were detected in the training or supplement groups, as 
compared to the control group. Furthermore, there was a significant decrease in ALT, AST levels in 
training+ supplement group, as compared with the training or supplement groups. 
Conclusion: Our findings suggested that using non-drug strategy such as resistance trainings and 
portulacalo seed consumption improves indicators associated with liver damage in women with 
diabetes type 2. 
Keywords: Diabetes Type 2, Resistance trainings, Portulacalo seed, Liver damage 
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