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 چکیده

هاي آنزیم ییراتتغ یزانم یبررسژوهش حاضر درصدد اکسیدانی دارند، بنابراین پتمرین هوازي و بربرین کلراید هر دو خاصیت آنتی
سر رت  40ین منظور، ابود. به  یابتید یستارو يهادر رت یدکلرا ینهمراه با مصرف بربر یاستقامت ینپس از تمر یهبافت ر اکسیدانییآنت

)، تجربی دیابتی+تمرین STZروه کنترل سالم، کنترل دیابتی (با تزریق گ 5صورت تصادفی در گرمی به 250تا 200ستار نر بالغ نژاد وی
 یناز آخر پس ساعت 24)، تجربی دیابتی+تمرین بدنی+ مصرف بربرین قرار گرفتند. mg/kg 50بدنی، تجربی دیابتی+مصرف بربرین (

 هايآنزیم ییراتسنجش تغ منظورریه بهو بافت شده هوش بی ینکتام یصفاقدرون قیبا استفاده از تزر یواناتح ین،تمر ۀجلس
منظور ریانس بهتی زوجی و آزمون تحلیل وا از آزمون جدا شد. یدازپراکس یونو گلوتات یسموتاز، کاتالازد یدسوپراکس اکسیدانیآنتی

ت به گروه کنترل شد. نتایج نشان داد که نسب استفاده α=05/0 در سطحو ) 22ۀ نسخ( SPSS افزاراستفاده از نرم ها باداده وتحلیلتجزیه
اخله در گروه ). اثر مدP=001/0طور معناداري بالاتر بود (هاي تجربی بهدر تمامی گروه GPXو  CAT ،SODهاي آنزیم میزان فعالیت

 ینتمرنکه طور معناداري بالاتر بود. نتیجۀ نهایی ایین به+بربریابتیدین و گروه +تمریابتیدین در مقایسه با گروه +بربرین+تمریابتید
 یابتی شود.د يهادر رت ریهبافت  یدانیاکسیهاي آنتآنزیم یتفعالسبب افزایش معنادار تواند یماستقامتی و مصرف بربرین کلراید 
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 مقدمه

اي از مشکلات مزمن بیماران دیابتی مستعد مجموعه

هستند و در خطر مرگ زودرس قرار دارند. مشکلات 

سال اولیۀ این بیماري بروز  10تا  5ریزعروقی در عرض 

کنند و شامل رتینوپاتی، نفروپاتی، و نوروپاتی دیابتی می

مشکلات درشت عروقی شامل بیماري کرونر  .)1(است 

تا  15قلبی، حوادث عروق مغزي، و بیماري عروق محیطی 

دهند و بسیار با سال پس از وقوع دیابت رخ می 20

ومیر همراهند. مشکلاتی نیز ممکن است در پوست و مرگ

ها و فت همبند رخ دهد. مشکلاتی که دیابت در ریهبا

کند، کمتر بررسی و شناخته اي ایجاد میعملکرد تهویه

اي در بیماران دیابتی بدون اند. نقصان عملکرد تهویهشده

هاي کالبدشکافی در . یافته)2(علامت گزارش شده است 

هاي هاي انسانی دیابتی و آزمایش روي موشآزمودنی

دیابتی دلالت بر ضخیم شدن اپیتلیاي آلوئولی، لامیناي پایۀ 

هاي ریوي، آمفیزم لوبول مرکزي، و میکروآنژیوپاتی مویرگ

تواند از تغییرات . این تغییرات آناتومیکی می)3(ریوي دارند 

علت دهندة بافت همبند بهبیوشیمیایی اجزاي تشکیل

ها و پپتیدها در اثر گلیکوزیله شدن غیرآنزیمی پروتئین

هاي مزمن و بالاي گلوکز گردش خونی ناشی شده غلظت

ساختاري در . برخی محققان تغییرات فوق)4(باشد 

هاي بافت همبند ها، اپیتلیوم برونشی و پروتئینپنوموسیت

شده با استرپتوزوتوسین عنوان ي دیابتیهارا در موش

 .  )5(اند کرده

وسازي با اي از اختلالات سوختمجموعهدیابت، 

کفایتی در تولید یا هایپرگلایسمیا یا افزایش قند خون و بی

غیر از  .)6(عمل انسولین تولیدشده توسط پانکراس است 

جمله هایپرلیپیدمیا هایپرگلایسمیا، عوامل متعدد دیگري از 

و استرس اکسایشی در پاتوژنز بیماري دیابت نقش دارند 

و تغییرات  هانیپروتئو گلیکوزیله شدن غیرآنزیمی  )7(

ي نشانگرهاعنوان متابولیسم نیتریک اکساید نیز به

. استرس )8(اند وسازي وضعیت دیابتی گزارش شدهسوخت

خصوص هاي پاتولوژیک و بهاکسایشی تقریباً با انواع وضعیت

. مشخصۀ استرس اکسایشی، )9(مرتبط است با روند التهاب 

هاي سلولی (سوپراکساید دیسموتاز، افزایش تولید اکسیدان

اهش غلظت پراکسید هیدروژن و نیتریک اکساید) یا ک

اکسیدانی (شامل گلوتاتیون پراکساید، هاي آنتیآنزیم

سوپراکساید دیسموتاز و کاتالاز) است. افزایش فشار 

جمله دیابت مرتبط دانسته از   هاییبیماري اکسایشی با

. اغلب دیابت با افزایش تولید )11 ،10(شده است 

اکسیدانی در سیستم آنتی نقصیا  )12(هاي آزاد رادیکال

 از طریق افزایش اکسایشی مرتبط است. فشار )13(

 نفعال کرد نیز و هاپراکسیداسیون لیپیدها، پروتئین

بافتی و توسعۀ  آسیب سبب تواندمی آپوپتوزي مسیرهاي

اکسیدانی هاي آنتی. آنزیم)14(مقاومت به انسولین شود 

الاز، گلوتاتیون پراکسیداز در سوپراکسید دیسموتاز، کات

کنند پیشگیري از آسیب اکسایشی نقش مهمی ایفا می

ها پراکساید را به . آنزیم گلوتاتیون پراکساید در سلول)15(

 میآنزو هرگونه تغییر در سطوح این  )6(کند آب تبدیل می

تواند سلول را مستعد استرس اکسایشی و آسیب سلولی می

کند که را تنظیم می H2O2وساز سازد. کاتالاز، سوخت

و افزایش آن  است DNAو  RNAعامل عمدة آسیب به 

هاي بتا را کاهش دهد تواند فعالیت متابولیکی سلولمی

. آنزیم سوپراکساید دیسموتاز نیز اولین خط دفاعی )16(

هاي واکنشی اکسیژن است که عامل آسیب علیه گونه

به اکسیژن و پراکساید سوپراکساید را  میآنزاند. این سلولی

تواند سوپراکساید را به عناصر کمتر کند و میتبدیل می

 . )17(سمی تجزیه کند 

 نیاز شدیدي دیابت، مورد در بشري دانش افزایش با

 عوارض جانبی حداقل با مؤثر ترکیبات براي یافتن عوامل یا

 آن احساس از ناشی اختلالات و درمان خود بیماري در

. از روزگاران قدیم از طب گیاهی براي درمان )18(شود می
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شده است دیابت و جلوگیري از پیشرفت آن استفاده می

. در بین داروهاي گیاهی مؤثر در دیابت، گیاه زرشک )19(

با داشتن جزء بربرین کلراید که یک آلکالوئید ایزوکوئینولین 

است، از پتانسیل بالاي ضدالتهابی و ضداکسیدانی برخوردار 

. خواص )20(آورندة قند خون است وده و پایینب

کسیدانی، ضدالتهاب و درد، کاهندة فشار خون، اآنتی

 ،تنظیم کلسترول خونآورندة چربی، هیپوگلیسیمی و پایین

تنظیم قند کبد، بهبود عملکرد ، بهبود عملکرد قلب و عروق

میکروب، براي بربرین ضدسرطان و ضد، کاهش وزن، خون

. نشان داده شده است در )22 ،21(گزارش شده است 

اي دچار دیابت جوندگانی که با دستکاري ژنتیکی و تغذیه

اند، بربرین سبب کاهش قند خون، افزایش شده 2نوع 

هش وزن و کاهش انسولین ناشتا حساسیت به انسولین، کا

 تواندمی زرشک ریشۀ . گفته شده است که)22(شده است 

 برابر در درمانی را و هم نقش کنندهپیشگیري نقش هم

) 2014. مقدم و همکاران ()23(کند  ایفا دیابت عوارض

 کاهش به داريمعنا طوربه بربرین با نشان دادند که درمان

 صحرایی هايموش هیپوکامپ در استرس اکسیداتیو

. در )24(شده است  منجر با استرپتوزوتوسین شدهدیابتی

داري در هاي دیابتی با بربرین نیز افزایش معنادرمان موش

 .  )26 ،25(مشاهده شده است  SODبیان 

از سوي دیگر، شواهدي مبنی بر تأثیر معنادار ورزش و 

ي مثال، نشان فعالیت بدنی در درمان دیابت وجود دارد. برا

تواند اختلال در تحمل گلوکز داده شده است که ورزش می

و موجب کاهش هایپرگلایسمیا در  )27(را بهبود بخشد 

اند نشان دادههم  تحقیقاتبرخی شود.  )28(دیابت نوع یک 

را  اکسیدانی تامآنتی مدت شدید ظرفیتکه تمرینات کوتاه

نشان داد که  دیگر. پژوهش های)18 ،15( دهندکاهش می

سبک و هوازي،  تمرین استقامتی و سازگاري با تمرینات

عضلات اسکلتی  دار فشار اکسایشیاکاهش معن موجب

و  CATمانند  اکسیدانیهاي آنتیمیزان آنزیم شود ومی

GPX 25 ،21(برد را بالا می( . 

از آنجا که تأثیر همزمان و جداگانۀ تمرینات استقامتی 

اکسیدانی تاکنون هاي آنتیو مصرف بربرین کلراید بر آنزیم

ارد با مشخص نشده است، پژوهش حاضر قصد د وضوحبه

پرداختن به این موضوع، خلأ اطلاعاتی موجود در این زمینه، 

 خصوص بافت ریه را تا حدودي پر کند.و به

 

 شناسی تحقیقروش

 کمیتۀ تأیید پس از اینکه تمامی مراحل پژوهش مورد

 دانشگاه پردیس پژوهشکدة تحقیقات در پژوهش در اخلاق

مراجعه به انستیتو یزد قرار گرفت، با  المللپزشکی بین علوم

 250تا  200سر رت نر بالغ نژاد ویستار  40پاستور تهران، 

 24±1 آزمایشگاه با دماي محیط گرمی خریداري شد. در

ها در درصد)، رت 40±3گراد، رطوبت نسبی (درجۀ سانتی

 در کربنات شفافپلی هايقفس در سري، 8 هايگروه

شدند.  رينگهدا ساعته 12:12روشنایی  به تاریکی چرخۀ

درصد،  23(شامل پروتئین  غذا دسترسی حیوانات به آب و

درصد و مواد  4 -5/4درصد، فیبر خام  5/3 -5/4چربی خام 

هاي کافی، ساخت شرکت بهپرور ایران) معدنی و ویتامین

طور تصادفی سر رت به 8آزاد بود. براي گروه کنترل سالم، 

هاي گروهتزریقی در  STZانتخاب شد که به آنها معادل 

ها سالین تزریق شد. باقیماندة رتتجربی، محلول نرمال

براي القاي دیابت توسط استرپتوزوتوسین استفاده شدند. 

و القاي دیابت، حیوانات  STZ ساعت پیش از تزریق  12

 mg/kg 60در وضعیت گرسنگی قرار داده شدند. سپس، 

شده در بافر سیترات سدیم داروي استرپتوزوتوسین حل

)mM100 5/4) با PH=اي و مرحلهصورت تک، به

 12ساعت پس از تزریق و  48صفاقی تزریق شد. داخل

ساعت گرسنگی شبانه، و براي کسب اطمینان از دیابتی 

ساخت ژاپن، غلظت  01لوکومتر وسیلۀ دستگاه گشدن، به
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گیري شد و حیواناتی که از دم اندازه شدهگرفتهگلوکز خون 

بود، انتخاب شدند.  mmol/l 14گلوکز خونشان بالاتر از 

صورت تصادفی در چهار گروه کنترل دیابتی این حیوانات به

)، تجربی دیابتی+تمرین بدنی، تجربی STZ(با تزریق 

)، و تجربی mg/kg 50دیابتی+مصرف بربرین (

 بربرینقرار داده شدند.  دیابتی+تمرین بدنی+ مصرف بربرین

 .تهیه شده بودند کلراید و استرپتوزوتوسین از شرکت سیگما

عنوان نیز به )29(همکاران  و)Chaeکاي (  برنامۀ تمرینی

پروتکل تمرینی در نظر گرفته شد. در این برنامه، طی دو 

ها راه رفتن روي تردمیل هفته سازگاري با محیط، به رت

] آموزش داده شد. m/min5- 4کاناله با سرعت پایین [12

ی استقامتی، که با افزایش بدن تیفعالاي برنامۀ چهارهفته

فتۀ اول با سرعت تدریجی سرعت و زمان همراه بود، در ه

m/min 10  دقیقه، در هفتۀ دوم با سرعت  10به مدت

m/min 10  دقیقه، در هفتۀ سوم با سرعت  20و به مدت

m/min 15-14  دقیقه، در هفتۀ چهارم با  20به مدت

دقیقه انجام گرفت.  30به مدت  m/min 15-14سرعت 

روز در هفته بود و براي گرم کردن در ابتدا، و  5تمرینات 

دقیقه فعالیت با سرعت  3رد کردن در انتهاي جلسات، س

m/min 5-4 گرفت. از شوك الکتریکی براي انجام می

ها به فعالیت استفاده نشد تا استرسی تحریک رت

منظور پرهیز از تأثیرات حاد وسیله به آنها وارد نشود. بهبدین

ساعت پس از آخرین  48جلسۀ تمرین، در انتهاي دوره و 

گیري و سپس ساعت ناشتایی شبانه خون 12و  جلسه

 ابتدا ،کشتن و خارج کردن بافت انجام گرفت. براي این کار

 و هوشبی هااستفاده از تزریق کتامین و زایلازین، رت با

در  ،شده خارج سرعتکشته شدند. سپس بافت ریه به

 10هموژنات  داده شده، و وشوشست بسیار سرد سالین

 با شد. تهیه ] کلرورپتاسیم [w/vدرصد 15/1درصد در 

دماي  در دقیقه 10مدت  به و دقیقه در دور 7000سرعت 

 و محلول سانتریفیوژ شده گراد هموژناتچهار درجۀ سانتی

اکسیدانی آنتی هايآنزیم گیري فعالیتاندازه منظوربه شناور

)و CAT)، کاتالاز (SODدیسموتاز ( سوپراکسید

با استفاده از کیت شرکت  )GPXگلوتاتیون پراکسیداز (

ZelliBio  ساخت آلمان استفاده شد. تمامی مراحل در

الملل یزد انجام آزمایشگاه پردیس علوم پزشکی مرکز بین

گرفت. در پایان هر هفته براي بررسی تغییرات ظاهري 

ها، وزن، شاخص تودة بدن، دور شکم به دور قفسۀ سینه رت

گیري بار اندازههر دو هفته یک VO2max)، و D(مقیاس 

نیشیکیمی  روش توسط سوپراکسید دیسموتاز شد. فعالیت

)Nishikimiروش قرار گرفت و از طریق سنجش ) مورد 

 از طریق روش کاتالاز . فعالیت)30(تعدیل شد  نیز کاکار

 nm 240هیدروژن در پراکسید تجزیۀ براساس و کلایبورن

محاسبه شد. فعالیت  »دقیقه در کاتالاز فعالیت«شکل  به

همکاران  و وكترروش رو از استفاده با پراکسیداز گلوتاتیون

 گلوتاتیون میکرومول صورتو به شد ) سنجش2017(

 تعیین براي بیان شد. گرم پروتئینمیلی/ دقیقه/ اکسید

 . )31 ،30(استفاده شد  روش برادفورد از پروتئین غلظت

و  یگروهدرونبررسی تغییرات  يبراوابسته  t از آزمون

) براي بررسی ANOVAاز آزمون تحلیل واریانس (

شد. در صورت مشاهدة تفاوت استفاده گروهی تغییرات بین

) براي Tukeyها، از آزمون تعقیبی توکی (معنادار بین گروه

ها استفاده شد. دوي میانگین گروهمقایسۀ دوبه

ویرایش  SPSS افزارها با استفاده از نرموتحلیل دادهتجزیه

دار در نظر معنی عنوان سطحبه P≥05/0و انجام گرفت  22

 گرفته شد.

 
 نتایج تحقیق

وزن نتایج نشان داد که نسبت به گروه کنترل، 

) داشت P≥5/0( دارياکاهش معنیابتی هاي گروه دموش

 دارامعن یشسبب افزاین درمان با بربر). 1(جدول 

)021/0=P( ها و بین گروه شد یابتید هايوزن بدن موش
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و  SOD ،CATهاي داري در مقادیر میانگینتفاوت معنا

GPx  دوي ). نتایج مقایسۀ دوبه2وجود داشت (جدول

و  CAT ،SODها نشان داد که میزان فعالیت آنزیم گروه

GPx هاي تجربی در گروه کنترل سالم در مقایسه با گروه

بود. همچنین میزان  ترنییپا) P=001/0داري (طور معنابه

ي تجربی در مقایسه با گروه هاگروهدر  هامیآنزت فعالی

داري بالاتر بود. بین دو گروه طور معناکنترل دیابتی به

کدام از دیابتی+بربرین و گروه دیابتی+تمرین، در هیچ

 داري مشاهده نشد.متغیرهاي وابسته تفاوت معنا

 
 هاي مطالعه. میانگین و انحراف استاندارد وزن بدن پس از اعمال برنامۀ تمرین در گروه1جدول 

 دیابتی+تمرین+بربرین  دیابتی+بربرین  دیابتی+تمرین  کنترل دیابتی کنترل 
2/211±2/1 پیش از تمرین (گرم)  7/4±1/232  7/1±2/215  5/3±2/217  8/5±1/211  
2/211±4/4 پس از تمرین (گرم)  5/5±2/211  3/4±1/219 *  1/4±2/225 *  4/4±1/231 *  

 »در مقایسه با گروه کنترل n ،* 05/0≤P=8ها اند، در تمامی گروهصورت میانگین و خطاي استاندارد گزارش شدهمقادیر به«
 

 )، آزمون آنواU/mLهاي مورد مطالعه (در گروه GPXو  SOD ،CATهاي . مقادیر فعالیت آنزیم2جدول 
هاگروه   f P 

SOD 

 کنترل سالم
 کنترل دیابتی
 دیابتی+تمرین
 دیابتی+بربرین

 دیابتی+تمرین+بربرین

1/3±3/23    
7/1±4/25    
2/7±3/25  35/4  01/0 *  
3/6±4/29    
7/6±3/26    

CAT 

2/18±6/3 کنترل سالم    
3/16±5/4 کنترل دیابتی    
1/22±7/7 دیابتی+تمرین  8/3  01/0 *  
1/20±4/1 دیابتی+بربرین    

2/19±4/5 دیابتی+تمرین+بربرین    

GPX 

4/36±7/8 کنترل سالم    
5/49±3/3 کنترل دیابتی    
6/37±4/4 دیابتی+تمرین  13/6  02/0 *  
3/50±2/1 دیابتی+بربرین    

4/40±6/8 دیابتی+تمرین+بربرین    
* دار اتفاوت معن ۀنشان   

 گیريبحث و نتیجه

، استرس اکسایشی هایابتیدنشان داده شده است که در 

عنوان ، بهرونیازاو  ابدییمهاي آزاد افزایش با تولید رادیکال

عامل سهیم در پیشرفت دیابت در نظر گرفته شده است 

. اعتقاد بر این است که در پاسخ به افزایش استرس )32(

اکسیدانی هاي آنتیاکسیداتیو، و براي حفظ هموستاز، آنزیم

. بر همین اساس، پژوهش )33(باید از سلول حفاظت کنند 

تمرین استقامتی و  توأمانحاضر به بررسی تأثیر جداگانه و 

اکسیدانی هاي آنتیمصرف مکمل بربرین کلراید بر آنزیم

هاي دیابتی شده با استرپتوزوتوسین بافت ریۀ موش

 پرداخته است.  

، دیابتی با گروه کنترلنتایج نشان داد که در مقایسه 

ی، استقامت تمرین در گروه ریهبافت  SODفعالیت آنزیم 

مرین و مصرف همزمان بربرین گروه مصرف بربرین، و گروه ت

طور معناداري بالاتر بود. همچنین میزان فعالیت این به

تمرین در مقایسه با سایر +بربرین+دیابتی گروه آنزیم در

طور معناداري بالاتر بود. سوپراکساید دیسموتاز، به هاگروه

هاي سوپراکساید و زدایش آنها بافت با کاتالیز کردن رادیکال
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کند. کاهش این هاي آزاد محافظت میرادیکالرا در برابر 

سازي از طریق تواند ناشی از غیرفعالمی هایابتیدآنزیم در 

H2o2 در )34(کننده باشد هاي گلیکوزیلهیا آنزیم .

ي هاگروهپژوهش حاضر، بالاتر بودن فعالیت این آنزیم در 

خصوص بالاتر بودن معنادار آن در گروه تمرین تجربی، و به

از کاهش  تواند حاکیهمراه مصرف بربرین میاستقامتی به

ة دهندنشانهاي آزاد و استرس اکسایشی ناشی از رادیکال

افزایش محافظت سلولی ناشی از افزایش آنزیم سوپراکساید 

 ینهفته تمر 8اثر  یسۀمقادیسموتاز باشد. در بررسی و 

دیابتی،  مردان یدانیاکسیهاي آنتبر آنزیمي و مکمل هواز

 یردار در مقادامعن) کاهش 2018شیرابراهیمی و همکاران (

و  یددیسموتازدار سوپراکسامعن یشافزا ید،آلدئيدمالون

روش  یناز ارا نشان دادند و  2نوع  یابتیکاتالاز مردان د

پیشگیري از  يثر براؤم ی غیرداروییعنوان روش درمانبه

نام بردند  یابتد بیماري سوء ناشی از افزایش بروز تأثیرات

 ینکه تمر نیز نشان دادند )2014( و همکاران . مدیري)35(

 هايیمآنز یتفعال یزانم دارامعن یشافزاسبب  یاستقامت

در  ینبلافاصله پس از تمر CATو  SODاکسیدانی یآنت

) با 2014( و همکاران . عزیزبیگی)36(شود یم هاموش

 ینمختلف تمر هايیوهبه ش اکسیدانییپاسخ آنت بررسی

 )،درصد حداکثر ضربان قلب 85تا  80 ،هفته 8( استقامتی

تکرار  یکدرصد  85تا  80، هفته 8( یمقاومت ینتمر

یک درصد  85تا  80 ،هفته 8(موازي  ینو تمریشینه) ب

 80 یو براي گروه استقامت یبراي گروه مقاومت یشینهب تکرار

که  یدندرس یجهنت ینبه ا )درصد حداکثر ضربان قلب 85تا 

، CAT ،SODاکسیدانی (یآنت هايیمآنز یتفعال یزانم

GPxیشافزا داريامعن طوربه یناز هر سه نوع تمر ) پس 

. در حمایت از نتیجۀ افزایش میزان )37(کرده است  یداپ

SOD  در پی تمرین استقامتی همراه با مصرف بربرین در

) با بررسی اثر 2014پور و همکاران (تحقیق حاضر، علی

هاي دیابتی نشان دادند تمرین بر استرس اکسایشی در رت

روز در  7میل که برنامۀ تمرینی شامل دویدن روي ترد

 8متر در دقیقه، به مدت  17دقیقه با سرعت  40هفته، 

هاي تواند سبب افزایش معنادار فعالیت آنزیمهفته می

CAT  وSOD  هفته تمرین منظم شنا  12. با )30(شود

با شدت متوسط، یک ساعت در روز و سه بار در هفته نیز 

هاي دیابتی چاق، کاهش استرس اکسایشی و افزایش در رت

. برخلاف این نتایج، )38(گزارش شده است  SODفعالیت 

رت ویستار  40) در تحقیق روي 2002اوزکایا و همکاران (

در گروه تمرین+دیابت را  SODدار دیابتی، افزایش غیرمعنا

. )39(بود  رییتغیبدر آنها  CATنشان دادند، ولی فعالیت 

عنوان عامل محرك تقویت سیستم فعالیت ورزشی منظم به

اکسیدانی شناخته شده است. اعتقاد بر این است دفاعی آنتی

که در پاسخ به تمرینات استقامتی، با وجود افزایش تولید 

اکسیدانی بهبود هاي آنتیالیت آنزیمهاي آزاد، فعرادیکال

تواند پاسخ ها می. افزایش فعالیت این آنزیم)40(یابد می

ی ناشی جبرانی در جهت مقابله با افزایش استرس اکسایش

. )39(هاي آزاد باشد از تولید بیش از حد رادیکال

ژن که در مبنی بر شواهد علمی، پراکسید هیدرو کهيطوربه

شود، خنثی می SODو  CATیا  GPxها توسط سلول

تواند یابد که میدر عروق بیماران دیابتی افزایش می

مدت در معرض استرس دهندة قرارگیري طولانینشان

 CATیا  GPxاکسایشی و دلیلی مبنی بر افزایش فعالیت 

 .)38(براي مقابله با این استرس باشد  SODو 

 GPx  از طریق اکسایش گلوتاتیون و تبدیلH2o2 

. )41(تواند در محافظت سلولی شرکت کند به آب، می

تواند به در دیابت می هابافتکاهش فعالیت این آنزیم در 

. )42(آثار مخربی در اثر تجمع محصولات سمی منجر شود 

 یبآس ینقش احتمال یدةبه ا يحال حاضر توجه وافر در

 یرض ناشعوا ۀهاي آزاد در توسعالقاشده با رادیکال یبافت

 . )43(یابت معطوف شده است از د
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H2o2  یکی از محصولات متابولیسمی است که باید

از بدن دفع و زدایش شود. این کار توسط  سرعتبه

 دگیریمیم کاتالاز انجام آنزاکسیدانی نظیر هاي آنتیآنزیم

، تجمع این ماده در بدن ممکن است صورت نیاو در غیر 

هاي بتا و در نهایت دیابت شود سبب اختلال عملکرد سلول

 یسم خاصیت بردن ینکاتالاز نقش مهمی در از ب .)44(

 . )45( دارد یژنهاکسآب

و  یدازپراکس یونگلوتات سطح کاتالاز، چشمگیر یشافزا 

در  ینتمر ۀمداخل یسموتاز متعاقبد یدسوپراکس یتفعال

در  یناثر مداخله تمر ةدهندنشان تواندمی پژوهش حاضر

هاي موش ریۀدر بافت  اکسیداتیو مهار استرس یاکاهش 

 باشد. یدانیاکسیسطح آنت یشافزا یراز مس یابتید

اند اکسیدانیهاي غذایی، منابع مناسب ترکیبات آنتیمکمل

 ینبربر و در بهبود سلامت عمومی بدن مؤثرند. مکمل

در  یممستقیرغ یداناکسیو آنت ة مستقیمکنندعنوان پاكبه

انواع  یمطور مستقبه ینبربر ینکند. همچنمی سلول عمل

 یبها را از آسو سلول کرده ینثکننده را خاکسید هايگونه

 یتو ارتقاي فعال GSH سنتز یکبا تحر یداتیواکس

. از )15(کند یدان محافظت میاکسیهاي مختلف آنتیمآنز

مهاري  اثراز  توانیمتأثیر این مکمل  یگرهاي دسازوکار

نام برد  H2O2 القاي یشافزا ین ونفریبر نوراپ ینبربر

 پراکسیداسیونبا کاهش ن رسد بربرینظر میبه. )25(

 کندمی هاي آزاد عملرادیکالة کنندعنوان جمعلیپیدها، به

هاي اکسیژن فعال و تنش گونه و با جلوگیري از تجمع

و  SODو  CATهاي سبب افزایش آنزیماکسیداتیو، 

GPX عمل  یسممکان یرمس ینبربرشود. مکمل می

 یمآنز یددر تول یتوضع یق بهبودرا از طر ینوترانسفرازهاآم

اکسیدان یآنت یدبا تول ینهمچن فسفات و یریدوکسالپ

 هاینپروتئDNA یب آس یمترم سبب بخشد وتسهیل می

 ینیپروتئهاي یب. در مجموع آسشودیم یپیدهاو ل

بدن  یداخلیعی طب هايیطدر مح ROS شده توسطیجادا

و  هایمرسپتورها، آنزبر عملکرد  چراکه، )22( مهم است

 یۀثانو هايیبتخر در و گذاردیاثر م یهاي انتقالپروتئین

 یهاي دفاعآنزیم یرفعال کردنغ یقاز طر هایومولکولب یگرد

 کننده هم شرکت دارديهاي بازسازو آنزیم اکسیدانییآنت

)25( . 

تمرینات استقامتی نشان داد حاضر  تحقیق یجۀنت

هاي آنزیم یتتواند بر فعالیمهمراه مکمل بربرین به

دار و امعن یابتی تأثیرد يهادر رت ریهبافت  یدانیاکسیآنت

و از استرس اکسایشی ناشی از ورزش و  داشته باشد يثرؤم

همچنین بیماري دیابت جلوگیري کند. با توجه به اینکه 

تفاوت  توأمانیی و همچنین تنهابهبین آثار تمرین و مکمل 

به  توانیمکه  رسدیمنظر معناداري وجود نداشت، به

بیماران دیابتی استفاده از هر کدام از مداخلات تجربی 

 کاررفته در این پژوهش را توصیه کرد.به

 

 تشکر و قدردانی

الهام فرهادفر در  رسالۀ دکترياز  بخشیمقاله  ینا

مراتب  یسندگاناست. نود بروجرد دانشگاه آزاد اسلامی واح

ما  نحوي که به هر یکسان تمامیتشکر و سپاس خود را از 

 یرساندند، تشکر و قدردان یاري یقتحق یندر انجام ارا 

 .دکننیم
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Abstract 
 Aerobic training and berberine chloride both have antioxidant characteristics, therefore 
the present study aimed to evaluate the changes in lung tissue antioxidant enzymes after 
endurance training with the use of berberine chloride in diabetic vestibular rats. For this 
purpose, 40 adult male Wistar rats weighing approximately 200-250 g were randomly 
divided into 5 groups including healthy control ,diabetic control group (with STZ 
injection), diabetic experimental group+physical Exercise, diabetic experimental group 
+ berberine Intake (50 mg/kg), diabetic experimental group+physical exercise+ 
berberine Intake. 24 hours after the last exercise session, the animals were anesthetized 
with an intraperitoneal injection of Ketamine and lung tissue was harvested to measure 
the antioxidant enzyme activity of superoxide dismutase, catalase, and glutathione 
peroxidase. Paired t-test and ANOVA were used to analyze the data using SPSS 
software (version 22) with significant level α=0.05. The results showed that compare to 
control group, the level of CAT, SOD and GPX activity was significantly higher in all 
of the experimental groups (P=0.001). In comparison to the diabetic + training group 
and the diabetic + berbine group, the effects of intervention was significantly higher in 
the diabetic+training+berberine group. The final conclusion indicated that endurance 
training with berberin chloride consumption can cause a significant increase in the anti-
oxidant enzyme activity in the lung tissue of diabetic rats. 
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