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Objective Diabetes is a chronic disease associated with a wide range of liver diseases. The levels of liver 
enzymes such as Alanine aminotransferase (ALT) and Aspartate aminotransferase (AST) are changed fol-
lowing a liver disease The purpose of this study is to investigate the effect of aerobic exercise combined 
with Stevia extract supplementation on the levels of ALT and AST enzymes in diabetic rats.
Methods In this experimental study, 40 males wistar rats weighing 150-220 g were used. Animals were 
randomly divided into five groups; healthy control , diabetic control, diabetic + exercise, diabetic + stevia, 
and diabetic + exercise + stevia. The extract was administered by oral gavage for 6 weeks. The aerobic 
exercise program was performed for six weeks, 5 days per week. At the end of the intervention, blood 
samples were collected from the heart of rats to measure the levels of ALT and AST. Data were analyzed 
by one-way ANOVA and Tukey’s post hoc test.  
Results The levels of ALT and AST enzymes decreased significantly in all experimental groups compared to 
diabetic control group (P<0.05).  
Conclusion Aerobic exercise combined with stevia extract supplementation can improve the liver func-
tion in streptozotocin-induced diabetic rats
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A B S T R A C T

Extended Abstract

1. Introduction

he high prevalence of liver disease in 
people with diabetes has already been 
reported. Although the exact mecha-
nism of liver damage in diabetes is un-
clear, hyperglycemia increases glucose 

production by autooxidation of glucose, which leads to 
the destruction of liver cells, followed by the increase 
of alanine Aminotransferase (ALT), aspartate amino-
transferase (AST) enzymes production from liver cells. 
According to reports, increased insulin level and resis-

T
tance to this hormone leads to fibrosis and necrosis 
of hepatic lobules and the subsequent increase in ALT 
and AST enzymes. Oxidative stress, which causes the 
production of free radicals is also plays an important 
role in diabetes. Free radicals are highly toxic to cells, 
including the liver, and cause many side effects in the 
body. Exercises, including moderate-intensity aero-
bic exercise (reducing inflammation, oxidative stress, 
and the amount of fat in liver cells), and anti-diabetic 
drugs such as Stevia Rebaudiana have been suggest-
ed for fighting the negative effects of diabetes on the 
liver. Studies have shown that both leaf powder and 
extracted fibers from Stevia Rebaudiana have lower-
ing effects on blood sugar and also play an important 
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role in reducing liver damage. Therefore, it seems that 
the combination of Stevia herbal medicine and aero-
bic exercise can treat and prevent the progression of 
liver disease caused by diabetes and reduce the levels 
of transaminases.

2. Materials and Methods

In this study, 40 Wistar rats were studied. After over-
night fasting (except for rats in the healthy control 
group), 32 rats with 50 mg/kg weight received intraper-
itoneal injection of Streptozotocin (STZ). 5 days after 
injection and by measurement of blood glucose using a 
glucometer, rats with blood glucose >300 mg/dl entered 
into the study. The remaining diabetic rats were ran-
domly divided into 4 groups of diabetic control (n=7), 
diabetic + exercise (n=7), diabetic + Stevia (n=7) and 
diabetic + Stevia + exercise (n=7). Rats in the control 
and diabetic control groups did not have any particular 
activity during the experiments. The diabetic + exercise 
group performed aerobic exercise for 6 weeks (5 days 
per week). The diabetic + Stevia group received 250 
mg/kg of Stevia extract orally (5 days per week, once 
a day). Rats in the diabetic + exercise+ Stevia group, 

while performing aerobic exercise, received 250 mg /kg 
of Stevia extract orally at the end of each exercise ses-
sion for 5 days per week. After 6 weeks, the rats were 
anesthetized by intraperitoneal injection of a mixture 
of ketamine and xylazine, and then their blood samples 
were collected. Blood samples were centrifuged and 
their serums were prepared. Liver enzymes (ALT and 
AST) were measured using special kits. Aerobic exer-
cise intensity was controlled using the treadmill. The 
exercise protocol was designed with increasing inten-
sity based on ACSM principles (Table 1). Stevia extract 
was prepared by maceration (soaking). For statistical 
analysis, Shapiro-Wilk test, ANOVA and Tukey’s post 
hoc test were used.

3. Results
Table 2 presents the characteristics of samples mean 

serum levels of ALT and AST. The results of ANOVA 
presented in Table 3 and Figure 1, indicated a significant 
difference between the mean ALT and AST levels in the 
five study groups (P=0.00). Tukey’s Post Hoc test results 
in Table 4 indicates where the differences between the 
groups was reported.

Table 1. The aerobic exercise protocol

 Parameters Adaptation Period (5 days) Week 1 Week 2 Week 3 Week 4 Week 5 Week 6

Speed (m/min) 5-10 10 10 15 15 20 20

Duration (min) 10 15 15 20 20 30 30

 Slope (%)  0 5 5 5 5 5 5

Table 2. Characteristics and mean serum levels of ALT and AST in the five study groups

Variables
Mean±SD

Healthy Control Diabetic Control Diabetic + Stevia Diabetic + Exercise  Diabetic + Exercise+ Stevia

Initial weight (g) 213.14±14.35 212.86±19.72 207.71±27.26 208±16.23 200±12.52

Final weight (g) 270.29±20.93 197±14.5 221.71±26.37 220.71±16.49 222.29±13.49

Glucose (mg . dl) 91.34±11.13 434±44.97 280.86±11.88 282.29±15.03 252.43±23.76

Insulin (µU . ml) 4.41±0.66 2.12±0.85 2.61±0.72 2.6±0.44 2.93±0.57

Insulin resistance 0.93±0.14 2.27±0.96 1.81±0.48 1.82±0.38 1.84±0.48

ALT (IU.L) 70.55±5.62 192.56±11.5 129.55±7.12 133.97±6.10 117.74±7.13

AST (IU.L) 142.36±6.09 235.8±7.44 174.14±12.10 195.97±12.30 161.21±7.70
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Table 4. Pairwaise comparison of groups based on ALT and AST levels

Groups Variable Sig.

Diabetic control  / diabetic + stevia
ALT 0.00

AST 0.00

Diabetic control  / diabetic + exercise
ALT 0.00

AST 0.00

Diabetic control  / diabetic + exercise + stevia
ALT 0.00

AST 0.00

Diabetic + Stevia / diabetic + exercise
ALT 0.82

AST 0.002

Diabetic + Stevia / diabetic + exercise + stevia
ALT 0.057

AST 0.11

Diabetic + exercise / diabetic + exercise + stevia
ALT 0.004

AST 0.00

Final weight 
(g) 

93/20±29/
270

5/14±197 37/26±71/
221 

49/16±71/220  49/13±29/222  

Glucose (mg / 
dl) 13/11±43/91  97/44±434 88/11±86/

280 
03/15±29/282  76/23±43/252  

Insulin (µU / 
ml) 66/0±14/4 85/0±12/2 72/0±61/2  44/0±6/2  57/0±93/2  

Insulin 
resistance 14/0±93/0 96/0±27/2 48/0±81/1  38/0±82/1  48/0±84/1  

ALT (IU/L) 62/5 ±55/70  5/11±56/192  12/7±55/129  
 

1/6±97/133  
 

13/7±74/117  
 

AST (IU/L) 09/6±36/142  44/7±8/235  1/12±14/174  
 

3/12±79/195  
 

7/7±21/161  
 

Healthy control diabetic control diabetic + Stevia diabetic + exercise
diabetic + exercise+ Stevia

Figure 1. Comparing the mean ALT and AST levels in the five study groups
* Significant difference compared to healthy controls
¥ Significant difference compared to diabetic controls

Table 3. One-way ANOVA results of comparing ALT and AST levels
Variab
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* Significant difference compared to healthy controls;

¥ Significant difference compared to diabetic controls.
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Table 3. One-way ANOVA results of comparing ALT and AST levels

Variables F P*

ALT 219.88 0.00

AST 100.2 0.00

* Significant difference (P<0.05).
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4. Conclusion

Stevia extract and aerobic exercise, either alone or in 
combination, cause a decrease in the number of damag-
ing serum biomarkers in the liver of diabetic rats with 
streptozotocin. The reduction rate was more significant 
in the exercise group with the extract, which was prob-
ably achieved through hypoglycemic, antioxidant, and 
aerobic exercise. Therefore, it can be concluded that 
the use of stevia extract and aerobic training can have 
a double effect on reducing the risk of liver damage.

The dosage of stevia extract in this study is one of 
the limitations of the study. Stevia's hypoglycemic 
and antioxidant effects in people with diabetes likely 
depend on its dose; thus, further research in this area 
with different quantities of stevia dose can help better 
understand the results. It is suggested that in a similar 
study, the number of oxidative damage indices follow-
ing stevia extract and exercise in diabetic rats should 
be investigated.

Overall, although being animals, the subjects were to 
be identified with human subjects. All of the results 
of this study showed that they effectively reduced the 
value of the currency. However, more biochemical re-
searches should be done to use it.
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 )ALT( آمینوترانسفراز  آلانین  کبدی  آنزیم‌های  سطح  است.  همراه  کبدی  اختلالات  از  وسیعی  طیف  با  که  است  مزمنی  بیماری  دیابت  هدف 
همراه  به  هوازی  تمرین  هم‌زمان  تأثیر  بررسی  حاضر،  مطالعه  از  هدف  می‌کند.  تغییر  کبدی  آسیب‌های  در   )AST( آمینوترانسفراز  آسپارتات  و 

مصرف عصاره استویا بر سطوح سرمی برخی آنزیم‌های کبدی در رت‌های دیابتیک بود. 

تصادفی  طور  به  حیوانات  شد.  استفاده  گرم   220 تا  وزنی150  محدوده  در  ویستار  نژاد  نر  رت  سر  چهل  از  تجربی  مطالعه  این  در  روش ها 
تجویز  شدند.  تقسیم  دیابتی+تمرین+استویا  و  دیابتی+استویا  دیابتی+تمرین،  دیابتی،  کنترل  )غیردیابتی(،  سالم  کنترل  شامل  گروه  پنج  به 

پایان  در  شد.  اجرا  هفته  شش  دمت  ربای  هفته  در  روز  پنج  هوازی  نیرتم  همانرب  شد.  انجام  گاواژ  روش  به  هفته  شش  مدت‌زمان  در  عصاره 

واريناس  آلانيز  از  استفاده  با  داده‌ها  شد.  جمع‌آوری  رت‌ها  قلب  از  خون  نمونه  منتخب،  کبدی  آنزیم‌های  مقادیر  اندازه‌گیری  برای  دوره 

يهفرطک و آزمون تعقیبی توکی تجزیه و تحلیل شدند. 

کنترل  گروه  به  نسبت  تجربی  گروه‌های  تمامی  در  آمینوترانسفراز  آلانین  و  آمینوترانسفراز  آسپارتات  آنزیم‌های  میزان  یافته ها 
دیابتی کاهش معنی‌داری داشت )P>0/05(، ولی این کاهش در گروه دیابتی+تمرین+استویا بیشتر بود.

دارند،  ازدیابت  ناشی  کبدی  آسیب  برابر  در  محافظتی  اثر  دیابتی  موش‌های  در  به‌تنهایی  هرکدام  استویا  عصاره  و  هوازی  ورزش  نتیجه گیری 
اما اگر ورزش هوازی و مصرف عصاره استویا هم‌زمان باشد، این دو اثر افزایش یافته و عملکرد کبد را بهبود می‌بخشد.

کلیدواژه‌ها: 
آنزیم‌های کبدی، 
استرپتوزوتوسین، 

استویا، تمرین هوازی، 
دیابت ملیتوس

اطلاعات مقاله:
تاریخ دریافت: 22 خرداد 1399

تاریخ پذیرش: 24 شهریور 1399
تاریخ انتشار: 10 مهر ۱۳۹۹

مقدمه 

آن  اصلی  ویژگی‌های  از  یکی  که  است  مزمنی  بیماری  دیابت 

كه  اتس  ار‌اگن‌هایی  مهم‌ترین  از  یکی  كدب   .]1[ است  هایپرگلیسمی 

لاابی  شيوع   .]2[ می‌دارد  نگه  طبیعی  دح  در  را  وخن  ولگكز  وطسح 

از  سبياری  اتس.  دشه  زگارش  ديابتی  افراد  در  كدبی  بيماری‌های 

رمگ‌ومير  مهم  للع  از  یکی  كدب  بيماری  می‌دهند  اشنن  قحتياقت 

آسیب‌های  دقیق  مکانیسم  اگرچه   .]3[ است   2 نوع  ديتبا  در 

از  هایپرگلیسمی  است،  نشده  مشخص  روشنی  به  دیابت  در  کبدی 

رادیکال‌های  تولید  افزایش  موجب  گلوکز  اکسیداسیون  اتو  طریق 

آبیس   .]4[ می‌کنند  تخریب  را  کبدی  سلول‌های  که  می‌شود  آزاد 

آنینلا  همچون  آمیزنهایی  ازفایش  هب  منجر  وتیمادن  دبک  تفاب  هب 

ولسل‌های  از  تولیدی  آرتونیمارفسناز2  آاپسراتت  و  آرتونیمارفسناز1 

دبکی  ولسل‌های  اشغی  وفنذپذریی  هک  هنگایم   .]5[ شود  دبکی 

ترشیبی   AST و   ALT میدبای‌،  ازفایش  وارده  آ‌بیسهای  دلیل  هب 

دمعه  حضور  تلع  هب   ALT ازفايش   .]6[ دنوشیم  رها  وخن  در 

در  اختصاصی‌تری  ناشنگر   AST هب  تبسن  كدبی،  سيوتزول  در 

ازفايش  كدبی  احد  امدصت  در   AST زیرا  اتس؛  كدبی  ااباهتلت 

عضله  ناپكراس،  كليهها،  وخن،  زمرق  وبلگل‌های  در  اام  میيدبا، 

نيتس  كدب  ااصتخصی  ربانباين  و  داهتش  حضور  هم  غيره  و  بلق 

اقموتم  همچنین  و  انیلوسن  ازفایش  داده‌ادن  اشنن  پژوه‌شها   .]7[

وشیمد  دبکی  وبولل‌های  رکنوز  و  یفبروز  عابث  هورومن  انی  هب 

ازفایش  وخن  در   AST و   ALT آمیزنهای  زیمان  آن  دابنل  هب  هک 

میوتادنن  ضدديابتی  وعالم  که  است  شده  داده  اشنن   .]8[ دباییم 

1. Alanine aminotransferase (ALT)
2. Aspartate aminotransferase (AST)

1. گروه فیزیولوژی ورزشی، دانشکده تربیت بدنی و علوم ورزشی، واحد کرمانشاه، دانشگاه آزاد اسلامی، کرمانشاه، ایران.
2.گروه فیزیولوژی ورزشی، دانشکده تربیت بدنی و علوم ورزشی، دانشگاه رازی، کرمانشاه، ایران.

تأثیر هم‌زمان تمرین هوازی و مکمل عصاره استویا بر سطوح برخی شاخص‌های عملکرد کبدی در 
رت‌های دیابتی‌شده

، ناصر بهپور2  ، *وحید تأدیبی2  عبدالله اکبری1 
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دهند  کاهش  را  كدب  آسيب  صخاش  سرمی  بياموركرهای  وطسح 

کبد  بر  دیابت  رختیبی  آاثر  اب  هلباقم  ربای  یفلتخم  راه‌های   .]9[

ورزیش  ‌تیلاعفهای  لیبق  از  وعایلم  اتس.  هتفرگ  رقار  وتجه  ومرد 

آنتی‌ادیسکاین  تیصاخ  اب  یعیبط  ابیکرتت  صرمف  و   [10، 11]

ایشیاسک  اترسس  آسیب‌های  کاهش  و  وبهبد  در  میوت‌ادنن   ]12[

به  اکسیداتیو  استرس  دنشاب.  داهتش  یمهم  قنش  دیابت  از  ناشی 

آزاد  رادیکال‌های  آن  از  پس  و  می‌یابد  افزایش  دیابت  بیماری  دنبال 

سلول‌ها  برای  شدت  به  آزاد  رادیکال‌های   .]4[ می‌شوند  تولید  نیز 

بدن  در  زیادی  عوارض  ایجاد  به  منجر  و  بوده  سمی  کبد  جمله  از 

به  آنتی‌اکسیدانی  ترکیبات  که  است  شده  داده  نشان  می‌شوند. 

عنوان ازبین‌برنده این ترکیبات عمل می‌کنند ]11[. 

تمرینات  داده‌اند  نشان  زمینه  این  در  صورت‌گرفته  پژوه‌شهای 

کاهش   ،]12[ التهاب  کاهش  طریق  از  متوسط  شدت  با  هوازی 

کبدی  سلول‌های  چربی  میزان  کاهش  و   ]13[ اکسیداتیو  استرس 

متعددی  مطالعات  می‌شوند.  کبد  عملکرد  بهبود  به  منجر   ]14[

گزارش  هوازی  فعالیت  از  پس  را  کبدی  آنزیم‌های  میزان  کاهش 

سطوح  تغییر  عدم  گزارش‌ها،  این  علی‌رغم   .[15، 16] کرده‌اند 

افزایش  نیز  و   ]17[ منظم  تمرینات  دنبال  به   ALT و   AST آنزیم‌های 

تداومی  تمرین  هفته  دوازده  و  شش  از  پس  آنزیم‌ها  این  سطوح 

شد  مشاهده  تحقیقات  از  برخی  در  مسن  موش‌های  در  تناوبی  و 

گیاهان  دیگر،  سویی  از  گزارش‌هاست.  در  تناقض  از  حاکی  که   ]18[

کم  عوارض  و  آنتی‌اکسیدانی  فعالیت  علت  به  ضددیابتی  دارویی 

صاخيت  دارای  كه  گياهانی  از  یکی   .[19-21] هستند  توجه  مورد 

اافتسده  ومرد  بيماری‌ها  از  سبياری  درامن  در  میوت‌ادن  و  وبده  دارویی 

این  داده‌اند  نشان  اخیر  مطالعات  است.  ربادیانا3  استویا  گيرد،  رقار 

شیوانا  مطالعات  نتایج  است.  آنتی‌اکسیدان  از  غنی  منابع  دارای  گیاه 

ضددیابتیک  اثرات  و  کبدی  و  آنتی‌اکسیدانی  اثرات  روی  همکاران  و 

روی  استویا  گیاه  از  استخراج‌شده  فی‌برهای  یا  پلی‌فنول  و  برگ  پودر 

دو  هر  داده‌اند  نشان  استرپتوزوتوسین4  با  دیابتی‌شده  موش‌های 

کاهندگی  اثرات  استخراج‌شده(  فی‌برهای  و  برگ  )پودر  گیاه  جزء 

در  مهمی  نقش  همچنین  و  داشته  مشاهده‌ای  قابل  خون  قند 

دارند.   STZ از  ناشی  دیابتی  موش‌های  در  کبدی  آسیب‌های  کاهش 

طریق  از  را  استویا  کبدی  محافظتی  ویژگی‌های  پژوهشگران  این 

کبد  در  آنتی‌اکسیدانی  وضعیت  بهبود  و  مالون‌دی‌آلدئید5  کاهش 

استویا  و  ورزشی  فعالیت  که  آنجایی  از  بنابراین   .]22[ کردند  اثبات 

تولید  و  اکسیداتیو  استرس  مقابل  در  را  بدن  سلول‌های  می‌توانند 

آنتی‌اکسیدانی  سیستم  تقویت  سبب  و  کنند  حفط  آزاد  رادیکال‌های 

این  و  دهند  کاهش  را  دیابت  عوارض  می‌توانند  این‌رو  از  شوند، 

آنزیم‌های  آوردن  پایین  سبب  است  ممکن  خود  نوبه  به  نیز  موضوع 

نظر  به  ذکرشده،  موارد  به  توجه  با   .[11، 12] شود   AST و   ALT
در  بتوادن  هوازی  رتمين  و  استویا  گيهای  داروی  ترکیب  می‌رسد 

 3. Stevia rebaudiana
 4. Sterptozotocin (STZ)
5. Malondialdehyde (MDA)

دیابت  از  ناشی  کبدی  بیماری‌های  پیشرفت  از  جگوليری  و  درامن 

از  دشاب.  مؤثررت  منتخب  تران‌سآمینازهای  سطوح  آوردن  پایین  و 

هب  تبسن  قحتياقت  وبند  رب  مبنی  کنونی  شرايط  هب  وتجه  اب  این‌رو 

در  هوازی  تمرین  و  استویا  اصعره  صرمف  هم‌زمان  ثأتير  بررسی 

پژوهشگران  ربای  تصرف  اين   ،2 نوع  ديتبا  به  لاتبم  آزمودنی‌های 

هوازی  تمرین  و  استویا  عصاره  هم‌زمان  ثأتير  اطملعه  هب  ات  دش  رفاهم 

رب اشخص‌های آسیب کبدی در رت‌های دیابتی رپبدازند.

مواد و روش‌ها

نژاد  رت  سر  چهل  تجربی،   - مداخله‌ای  مطالعه  این  انجام  برای 

کرج  پاستور  انستیتو  از  گرم   220 تا  وزنی150  محدوده  در  ویستار 

پزشکی  علوم  دادکشنه  ویحاانت  نگدهاری  ااتق  به  رت‌ها  شد.  تهیه 

رطوبت  سانتی‌گراد،  درجه   22±2 یطیحم  دامی  اب  ارومیه  دانشگاه 

اتریکی(   / روییانش  12هتعاس  )هخرچ  ترنکلدش‌ه  ونر  و  درصد   50

ات  کردند  یط  را  یک‌هفته‌ای  اسزشپ‌ذریی  دوره  و  دشه  لقتنم 

و  ونر  دام،  یتح  ای  جابهج‌ایی  لیبق  از  وخاناهتس  یطیحم  وعالم 

دیسترس  دشاب.  دناهتش  ولطمانب  ارث  آزومدینها  روی  رتبوط 

)به جز  روز هشتم  در  وبد.  آزاد  دوره  در وطل  غذا  و  آب  هب  ویحاانت 

تحت  رت  سر   32 اتشانیی،  بش  کی  از  پس  سالم(  گروه  رت‌های 

سیگما(  شرتک  )محصول  اوتپترسزونیسوت  یقافص  دالخ  زترقی 

در  ولحملدش‌ه  ویحان،  وزن  رگولیکم  رب  یملیرگم   50 میزان  به 

همان  هب  لماس  ترنکل  رگوه  هب  رگفتند.  رقار  لاومر   0/1 سيترات  رفاب 

دم  از  زترقی  از  پس  روز  پنج  شد.  زترقی  تریسات  رفاب  ولحمل  زیمان 

اافتسده  اب  وخن  دنق  جنسش  جته  رکدن  ناپچ  روش  هب  ویحاانت 

دنق  اب  رت‌های  و  آدم  لمع  هب  خون‌گیری  ترموکولگ  دتسگاه  از 

شدند  آزیامش  وارد  دسی‌لیتر  در  میلی‌گرم   300 از  رتلااب  وخن 

طی  در  استرپتوزوتوسین  با  دیابتی‌شده  رت‌های  از  سر  چهار   .]23[

دیابتی‌شده  رت‌های  سپس  رفتند.  بین  از  و  داشتند  ریزش  مطالعه 

ترنکل  گروه  چهار  هب  اصتدیف  وطر  هب  ضراح  قیقحت  در  باقیمانده 

دیتبای+استویا   ،)n=7( هوازی  دیتبای+تمرین   ،)n=7( دیتبای 

)n=7( و دیتبای+استویا+تمرین هوازی )n=7( میسقت دشند. 

آزاميش  وطل  در  دیابتی  کنترل  و  لماس  کنترل  گروه  رت‌های 

ونمدن  يكاسن  وظنمر  هب  تنها  و  نداشتند  خاصی  فعالیت  هی‌چگونه 

سرم  استویا،  تزریقی  اصعره  مجح  اعمدل  گاواژ،  از  لصاح  وشك 

وصرت  هب  هفته(  در  روز  )پنج  هفته  شش  دمت  هب  را  فيزيولوژی 

مدت  به  هوازی  تمرین  دیابتی  رگوه  رت‌های  کردند.  دريتفا  گاواژ 

و  پرداختند  هوازی  تمرین  انجام  به  هفته(  در  روز  )پنج  هفته  شش 

اصعره  مجح  اعمدل  گاواژ  از  لصاح  وشك  ونمدن  يكاسن  وظنمر  هب 

دريتفا  گاواژ  وصرت  هب  مقطر(  )آب  فيزيولوژی  سرم  تزریقی، 

)پنج  پژوهش  دوره  طول  در  استویا،  عصاره  دیابتی+  گروه  کردند. 

خوراکی  وصرت  هب  را  استویا  اصعره  یک‌بار(  روزانه  هفته،  در  روز 

هر  ازای  به  میلی‌گرم  میزان250  به  گاواژ  سرنگ  از  استفاده  با  و 

دريتفا  صبح(   11( مشخص  ساعت  یک  در  بدن  وزن  کیلوگرم 

تمرین  انجام  ضمن  نیز  دیابتی+تمرین+عصاره  گروه  رت‌های  کردند. 
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میلی‌گرم   250 میزان  به  تمرین  جلسه  هر  پایان  از  پس  هوازی، 

خوراکی  صورت  به  را  استویا  اصعره  بدن  وزن  کیلوگرم  هر  ازای  به 

هفته  شش  دمت  هب  و  تمرین  پایان  از  پس  هفته،  در  روز  پنج  برای 

مداخله،  انجام  هفته  شش  از  دعب  ونمدند.  دريتفا  گاواژ  وصرت  هب 

یبیکرت  یقافص  درون  زترقی  اب  پسس  و  دشه  وزن‌کشی  ادتبا  رت‌ها 

زالایزنی  و  دبن(  وزن  رگولیکم  رب  رگیلیمم   50 تا   30( نیماتک  از 

پسس  و  دشه  بیهوش  دبن(  وزن  رگولیکم  رب  رگیلیمم   5 ات   3(

گرفته  آاهن  قلب  از  قتسميم  وطر  هب  میلی‌لیتر(   5 )حدود  وخن 

 3000 تعسر  اب  دقيهق   10 دمت  هب  خونی  نمونه‌های  سپس  شد. 

ارزیابی‌های  ربای  حاصل  سرم‌های  و  دشه  ترناسيوفژ  دقیقه  در  دور 

هب  دشند.  نگدهاری  سانتیرگ‌اد  درجه   80 منهای  دمای  در  دعبی 

آرخين  از  پس  تعاس   48 رتمين،  احد  ارث  ربدن  بين  از  وظنمر 

کبدی  آنزیم‌های  گرفت.  ااجنم  خونی  گهنونميری  رتمين  جهسل 

)ساخت  پارس‌آزمون  شرکت  تیکهای  از  اافتسده  اب   )AST و   ALT(

از  اافتسده  اب  هوازی  تمرین  دشت  زیمان  دشند.  ادنازهریگی  ایران( 

تکنیک‌آزما،  شرکت  )محصول  رگدان  ونار  روی  آنها  دودین  تعسر 

دودین  تعسر  پژوهشی  اساس  بر  شد.  ترنکل  تبریز(  ایران،  ساخت 

هوازی  تیلاعف  کی  ونعان  به  ومش‌ها  برای  دهقیق  در  ترم   25-20

حاضر  پژوهش  تمرینی  پروتکل   .]24[ وشیمد  وسحمب  طسوتم 

به  و  آمریکا  کالج  ورزشی  پزشکی  علمی  انجمن  اصول  اساس  بر 

جدول  در  آن  کامل  شرح  که   ]25[ شد  طراحی  فزاینده  صورت 

گرم  دقیقه  پنج  تمرین،  جلسه  هر  برای  است.  شده  آورده   1 شماره 

همان  به  و  صفر(  )شیب  دقیقه  در  متر   10 تا   5 سرعت  با  کردن 

اندازه سرد کردن در نظر گرفته شد.

روش تهیه عصاره استویا

انجام  )خیساندن(6  ماسیراسیون  روش  به  استویا  عصاره‌گیری 

ترازوی  توسط  استویا  گیاه  برگ  از  گرم   50 که  شکل  این  به  شد؛ 

ارلن  در  حاصل  پودر  شد.  پودر  و  تهیه  خشک  صورت  به  دیجیتال 

درصد   50( حلال  از  سی‌سی   1500 نمونه  روی  و  شده  ریخته 

که  گونه‌ای  به  شد،  اضافه  آب(  درصد   50 و  درصد   96 اتانول 

ورقه  وسیله  به  ارلن  سر  سپس  شد.  پوشانده  کاملاً  پودر  روی 

دستگاه  روی  ساعت   48 مدت  به  ارلن  و  شده  پوشانده  آلومینیومی 

6. Maceration

حلال  که  این  از  بعد  گرفت.  قرار  دقیقه  در  دور   90 سرعت  با  شیکر 

شده،  صاف  صافی  کاغذ  توسط  محلول‌ها  شدند،  همگن  گیاه  و 

گرفت  قرار  روتاری  نام  به  دستگاهی  در  صاف‌شده  محلول  سپس 

و  استویوساید  گلیکوزید  دو  میزان  شود.  جدا  عصاره  از  حلال  تا 

شد.  تعیین  درصد   40 از  بیش  و  درصد   80 ترتیب  به   A ربادیوساید 

 Subedi و   Hearn روش  با   A وربادیوساید  استویوساید  سنجش 

آدونیس  شرتک  طسوت  گيهای  اصعره  اين   .]26[ گرفت  صورت 

گل‌دارو هتيه شد.

روش‌های آماری

شاپیرو  آزومن  از  اافتسده  اب  دادهها  امرنل  وتزيع  تأیید  از  پس 

رگوهها  بين  الاتخف  اقميهس  و  آامری  لحتيل  و  زجتيه  ربای  ویلک، 

اافتسده  توکی  تعقیبی  آزومن  و  يهفرطک  واريناس  آلانيز  آزومن  از 

دشند.  ارائه  استاندارد  ميناگين±ارحناف  وصرت  هب  دادهها  تمام  دش. 

شد  ااجنم   23 نسخه   SPSS آامری  رنم‌ازفار  از  اافتسده  اب  هبساحمها 

و حطس معنی‌داری آزومن‌ها P≤ 0/05 در رظن هتفرگ دش.

یافته‌ها

 ALT سرمی  وطسح  استاندارد  ميناگين±ارحناف   ،2 شماره  جدول 

واریانس  تحلیل  آزمون  نتایج  همچنین  می‌دهد.  نشان  را   AST و 

ومجود  جیاتن  ااسس  بر  است.  آمده   3 شماره  جدول  در  یک‌طرفه 

 ASTو  ALTنایمگنی نیب   ،1 شماره  تصویر  و   3 شماره  جدول  در 

 .)P=0/00( در رگوه‌های هناگ‌جنپ الاتخف ‌ینعمداری مشاهده دش

شماره  جدول  در  که  توکی  یبیقعت  آزومن  نتایج  ااسس  رب 

گروه‌های  در  تران‌سآمینازها  میانگین  اتس،  دشه  اراهئ   4

مقایسه  در  دیابت+تمرین  و  دیابت+عصاره   ، دیابت+تمرین+عصاره 

بود  پایین‌تر  معنی‌داری  طور  به  ترتیب  به  دیابتی  کنترل  گروه  با 

با  دیابت+عصاره  گروه  در   ALT میانگین  بین  ضمناً   .)P>0/05(

معنی‌داری  اختلاف  دیابت+تمرین+عصاره  و  دیابت+تمرین 

حالی  در   ،)0/057 و   0/82 برابر  ترتیب  به   P )مقادیر  نشد  مشاهده 

دیابت+تمرین  گروه  با  دیابت+عصاره  گروه  در   ASTمیانگین بین  که 

.)P=0/002( تفاوت معنی‌داری وجود داشت

جدول 1. همانرب هفگتی انیرمتت هوازی در پروتکل تمرینی ومرد اتسفاده در پژوهش

آشناسازی )پنج‌روزه(شرایط تمرین
هفته

ششمپنجمچهارمسومدوماول

5101015152020-10سرعت )متر بر دقیقه(

10151520203030مدت )دقیقه(

555555صفرشیب )درصد(
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بحث 

تأثیر  بررسی  زمینه  در  تحقیق  اولین  احتمالاً  حاضر  پژوهش 

آسیب‌های  بر  استویا  عصاره  مصرف  و  هوازی  تمرینات  هم‌زمان 

اققحمن  اينرو  از  است.  دیابتی‌شده  رت‌های  در  کبدی  بافت 

اتنيج  ات  دندش  آن  رب  هباشم،  مطالعاتی  پیشینه  دقفان  هبدليل 

آنزیم‌های  تغییرات  رب  هوازی  رتمين  و  استویا  اصعره  آاثر  از  لصاح 

ااجنمدش‌ه  اعلاطمت  در  جداهناگ  را  ديابتی  رت‌های  کبدی  منتخب 

ارابتط  هب  ضراح  قحتيق  ي‌هتفاهای  هب  وتجه  اب  پسس  و  كدنن  بررسی 

هم‌زمان اگرثذاری عصاره استویا و رتمين هوازی پی ببردن. 

آسي‌بهای  تلع  هب  ديتبا  در  كه  اتس  ادنام‌هایی  از  یکی  کبد 

میوش‌د.  آسيب  داچر  هايرپگلیسمی  از  ناشی  اكسيداتيو  اترسس 

عنمكس‌كدننه  ديابت  در  سرم  كدبی  آزني‌مهای  لاعفيت  در  ازفايش 

AST و ALT جدول 2. وتصیف آامری ویژگی‌های آزومدنی‌ها و مقادیر

گروه‌ها
متغیرها

میانگین±انحراف معیار

دیابت+تمرین+عصارهدیابت+تمریندیابت+عصارهکنترل دیابتیکنترل سالم

12/52±16/23200/00±27/26208/00±19/72207/71±14/35212/86±213/14وزن اولیه )گرم(

13/49±16/49222/29±26/37220/71±14/50221/71±20/93197/00±270/29وزن پایانی )گرم(

23/76±15/03252/43±11/88282/29±44/97280/86±11/13434/00±91/43گلوکز )میلی‌گرم بر دسی‌لیتر(

0/57±0/442/93±0/722/60±0/852/61±0/662/12±4/14انسولین )میکرو واحد بر میلی‌لیتر(

0/48±0/381/84±0/481/82±0/961/81±0/142/27±0/93مقاومت به انسولین

ALT70/55± 5/62192/56±11/5129/55±7/12133/97±6/10117/74±7/13 )واحد بر لیتر(

AST142/36±6/09235/8±7/44174/14±12/10195/79±12/30161/21±7/70 )واحد بر لیتر(

جدول 3. یاتنج آزومن تحلیل وارنایس یکهفرط برای مقادیر ALT و AST در گروه‌های مورد مطالعه

سطح معنی‌داریمقدار Fمتغیر

ALT219/880/00*

AST100/20/00*

*نشانه تفاوت معنی‌دار.

 
 

*

*¥ *¥ *¥

*
*¥ *¥ *¥

۰

۵۰

۱۰۰

۱۵۰

۲۰۰

۲۵۰
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) A
LT

و
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T

ALT

AST

تصویر 1. میانگین ALT و AST درگروه‌های پن‌جگانه

*نشانه تفاوت معنی‌دار با گروه کنترل غیردیابتی؛

¥نشانه تفاوت معنی‌دار با گروه کنترل دیابتی.
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هعلاطم  انی  از  ‌هبد‌تسآدمه  نتایج   .]27[ است  كدبی  آسيب 

و  ییاهنتهب  استویا  اصعره  صرمف  و  هوازی  تمرین  هک  اتس  یکاح 

سطوح  کاهش  رب  ‌ینعمداری  ریثأت  آن‌ها  هردوی  ترکیب  همچنین 

هب  رجنم  احتمالاً  و  داهتش   AST و   ALTتران‌سآمینازهای سرمی 

اتس.  دشه  دیتبای  رت‌های  در  کبدی  ولسل‌های  رکلمعد  وبهبد 

 2 شماره  جدول  در  ارادش‌هئه  نایمگ‌نیهای  هب  وتجه  اب  همچنین 

در  هوازی  نیرتم  همراه  هب  اصعره  صرمف  هک  میوش‌د  هظحلام 

ترشیبی  ریثأت  ییاهنت‌هب،  هوازی  تمرین  و  اصعره  صرمف  اب  هسیاقم 

رب وبهبد شاخص‌های آسیب کبدی داهتش اتس. 

رگوه  در  منتخب  کبدی  آزني‌مهای  ميزان  داد  اشنن  حاضر  مطالعه 

ازفايش  معنی‌داری  وصرت  هب  سالم  كترنل  رگوه  هب  تبسن  دیابتی 

تیمار   .[27، 28] است  همسو  پیشین  زگاراشت  اتنيج  با  که  می‌یابد 

ازای  به  میلی‌گرم   250 ميزان  به  استویا  اصعره  اب  ديابتی  رت‌های 

دح  هب  را  كدبی  آزني‌مهای  ميزان  وتاتسن  بدن  وزن  از  کیلوگرم  هر 

همکاران  و  آسایی  پژوهش  نتایج  با  یافته  این  كدن.  زنديك  آن‌ها  امرنل 

مکانیسم‌های  و  آنتی‌اکسیدانی  ویژگی‌های  به  که  است  سازگار 

کاهش  توانایی   .]29[ شد  داده  نسبت  استویا   PPARγ به  وابسته 

اشنن‌دهنده  استویا  عصاره  با  درمان  از  پس  کبدی  آنزیم‌های  میزان 

ناشی  امدصت  مقابل  در  كدب  تفاب  رب  استویا  اصعره  حفاظتی  ارثات 

جهلم  از  آنتی‌اکسیدانی  رتكيابت  از  غنی  استویا  گیاه  است.  ديتبا  از 

آنتی‌اکسیدانی  اثرات  داشتن  دلیل  به  استویا   .]30[ است  لافوئونيد 

عملکرد  بر  را  محافظتی  اثرات  آزاد،  رادیکال  خنثی‌کنندگی  و 

 .]31[ می‌کند  اعمال   DNA در  هیدروکسیل  رادیکال‌های  تخریبی 

محیط  در  اکسیداتیو  استرس  مارکرهای  از  دیگر  یکی  این،  بر  علاوه 

داده‌اند  گزارش  مطالعات   .]32[ است  مالون‌دی‌آلدئید  بیولوژیک، 

سرمی  و  بافتی   MDA میزان  فلاونوئید،  به‌خصوص  گیاهی  عوامل 

در  استویا  کاهشی  تأثیر  بنابراین   .[22، 33] می‌دهند  کاهش  را 

هرچند  باشد،   MDA میزان  کاهش  از  ناشی  می‌تواند  حاضر  مطالعه 

در این پژوهش مقادیر MDA اندازه‌گیری نشد.

هوازی  تمرینات  داد  نشان  پژوهش  یافته‌های  دیگر،  سویی  از 

آنزیم‌های  میزان  در  معنی‌داری  کاهش  سبب  هفته  شش  مدت  به 

دیابتی  کنترل  گروه  به  نسبت  تجربی  گروه‌های  منتخب  کبدی 

هم‌خوانی  همکاران  و  کاوانیشی  پژوهش  نتایج  با  که  می‌شود 

شانزده  تأثیر  مطالعه‌ای  طی  همکاران  و  کاوانیشی   .]15[ دارد 

در  کبدی  آنزیم‌های  بر  را  گردان  نوار  روی  هوازی  تمرین  هفته 

نتایج  و  کردند  بررسی  غیرالکلی  چرب  کبد  به  مبتلا  موش‌های 

تمرین  برنامه  دنبال  به  شاخص‌ها  این  معنی‌دار  کاهش  از  حاکی 

ممکن  هوازی  فعالیت  کرد  گزارش  کاوانیشی   .]15[ بود  هوازی 

کاهش  طریق  از  آنتی‌اکسیدانی  دفاع  مثبت  تنظیم  بر  علاوه  است 

آلانین  سطوح  بیشتر  کاهش  به  منجر  التهاب  و  اکسیداتیو  استرس 

هرچند   ،]15[ شود  آمینوترانسفراز  آسپارتات  و  آمینوترانسفراز 

نشد.  اندازه‌گیری  مطالعه  این  در  اکسیداتیو  استرس  شاخص‌های 

که  است  همکاران  و  اترسازنیک  پژوهش  نتایج  برخلاف  یافته‌ها  این 

وطسح  در  رییغتی  هوازی  انیرتمت  دوره  کی  از  پس  دادند  نشان 

فعالیت  کلی  طور  به   .]34[ نمی‌شود  ااجید  دبکی  آ‌میزنهای  یمسر 

تمرینات  شیوه  و  نوع  شدت،  مدت،  تأثیر  تحت  کبدی  آنزیم‌های 

وبدن  ناهمسو  دلیل  شاید  بنابراین   .]35[ می‌کند  تغییر  ورزشی 

جیاتن ژپوه‌شها به دلیل افتوت در متغیرهای تمرینی باشد. 

تمرین  و  استویا  عصاره  هم‌زمان  تأثیر  بررسی  نتایج  ضمناً 

دیابتی‌شده  رت‌های  منتخب  کبدی  آنزیم‌های  سطوح  بر  هوازی 

سرمی  مقادیر  معنی‌دار  کاهش  از  نشان  حاضر،  پژوهش  در 

جدول 4. نتایج آزومن بیقعتی توکی در خـصوص یاقمس‌ههای جفتی مقادیر ALT و AST در رگوه‌ها

سطح معنی‌داریمتغیرهاگروه‌ها

کنترل دتبایی و دتبای+عصاره
ALT0/00
AST0/00

رتنکل دتبایی و دتبای+تمرین
ALT0/00
AST0/00

رتنکل دتبایی و دتبای+نیرمت+اصعره
ALT0/00
AST0/00

دتبای+اصعره و دتبای+نیرمت
ALT0/82
AST0/002

دتبای+اصعره و دتبای+نیرمت+اصعره
ALT0/057
AST0/11

دتبای+نیرمت و دتبای+نیرمت+اصعره
ALT0/004
AST0/00

مقادیر P>0/05 معنی‌دار است.
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بودن  توأم  می‌کند  مشخص  که  داشت  منتخب  تران‌سآمینازهای 

تأثیرگذارتر  به‌تنهایی  آن‌ها  از  هرکدام  با  مقایسه  در  مداخله  دو  این 

اثرات  داشتن  دلیل  به  تمرین  و  استویا  عصاره  واقع  در  است.  بوده 

آنزیم‌های  سطوح  کاهش  در  مؤثری  طور  به  احتمالاً  آنتی‌اکسیدانی 

است،  دیابت  از  ناشی  کبدی  آسیب  منعک‌سکننده  که  بررسی  مورد 

فارماکولوژیکی  و  بیوشیمیایی  پژوه‌شهای  هرچند  می‌کنند.  عمل 

باید  دو  آن  از  استفاده  جهت  در  دقیق‌تر  بررسی‌های  برای  بیشتری 

انجام شود. 

نتیجه‌گیری 

صورت  به  و  به‌تنهایی  هرکدام  هوازی  تمرین  و  استویا  عصاره 

رت‌های  در  كدب  آسيب  سرمی  بياموركرهای  کاهش  سبب  ترکیبی 

این  میزان  هرچند  می‌شوند،  استرپتوزوتوسین  با  ديابتیدش‌ه 

دپيده  اين  كه  بود  بیشتر  عصاره  با  همراه  تمرین  گروه  در  کاهش 

اصعره  آنتی‌اکسیدانی  و  هیپوگلیسمی  لاعفيت  رطيق  از  احتمالاً 

استویا  عصاره  صرمف  ربانباين  میوش‌د.  اماعل  هوازی  تمرین  و 

رطخ  کاهش  بر  مضاعفی  تأثیر  می‌تواند  هوازی  تمرین  همراه  به 

آسيب كدب داشته دشاب. 

پژوهش  این  در  استویا  عصاره  از  استفاده‌شده  دوز  میزان  ضمناً 

احتمال  این  که  آنجایی  از  و  است  مطالعه  محدودیت‌های  از  یکی 

در  استویا  آنتی‌اکسیدانی  و  هیپوگلیسمیک  اثرات  که  دارد  وجود 

بیشتر  تحقیقات  بنابراین  باشد،  وابسته  آن  دُز  مقدار  به  دیابتی‌ها 

بهتر  درک  به  می‌تواند  استویا  دُز  مختلف  مقادیر  با  زمینه  این  در 

میزان  مشابه  تحقیقی  در  می‌شود  پیشنهاد  کند.  کمک  نتایج 

و  استویا  عصاره  مصرف  دنبال  به  اکسیداتیو  آسیب  شاخص‌های 

با  مجموع،  در  گیرد.  قرار  بررسی  مورد  دیابتی  رت‌های  در  تمرین 

آزاميشگهای  حيواانت  حاضر  ژپوهش  آزمودنی‌های  اینکه  وجود 

این  احل  اين  اب  هستند،  افتموت  انسانی  آزمودنی‌های  با  و  وبددن 

میوت‌ادن  زميهن  اين  در  مؤثر  مكناي‌مسهای  اسانشیی  جته  پژوهش 

ابيد  را  بيترشی  بيشويميایی  قحتي‌قهای  هردنچ  دشاب.  ارزدنمش 

جته اافتسده از آن رظندم رقار داد.

ملاحظات اخلاقی

پیروی از اصول اخلاق پژوهش

قــرار  توجــه  مــورد  مقالــه  ایــن  در  اخلاقــی  اصــول  تمــام 

مراحــل  و  تحقیــق  هــدف  مــورد  در  شرکت‌کننــدگان  گرفــت. 

محرمانــه  مــورد  در  همچنیــن  آنهــا  شــدند.  مطلــع  آن  اجــرای 

آنهــا  ایــن،  بــر  عــاوه  داشــتند.  اطمینــان  خــود  اطلاعــات  بــودن 

کننــد  تــرک  را  مطالعــه  بخواهنــد  کــه  زمــان  هــر  بودنــد  مجــاز 

قــرار  آنهــا  دســرس  در  تحقیــق  نتایــج  تمایــل،  صــورت  در  و 

گرفــت. خواهــد 

حامی مالی

دانشــگاه  در  ســوم  نویســنده  دکــرای  رســاله‌ی  از  مقالــه  ایــن 

اســت. شــده  اســتخراج  کرمانشــاه  واحــد  اســامی  آزاد 

مشارکت نویسندگان

مشــارکت  مقالــه  ایــن  آماده‌ســازی  در  نویســندگان  تمــام 

 . ند شــته‌ا ا د

تعارض منافع

بنابر اظهار نويسندگان، اين مقاله تعارض منافع ندارد.
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